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Durante los ltimos afios, se ha vivido un deterioro en la salud mental de la poblacion mundial vy,
si bien es una problematica que poco a poco se esta visibilizando, aun existen grandes desafios a
nivel de politicas publicas que puedan hacerse cargo de esta. En respuesta a la creciente necesidad
de atender la salud mental de la poblacién chilena, Fundacion Para La Confianza crea tres lineas
de atencidn psicoldgica remota que brindan atencidn y contencion en crisis de manera confidencial,
gratuita y profesional.

El presente trabajo tiene por objetivo poder crear un modelo de calidad para las lineas de atencion
remota de Fundacion para la Confianza: Linea Libre, Hablemos de Todo y SOL. A través de este
modelo, se pretende establecer factores y variables claves para el aseguramiento de una atencién
de calidad, asi como las métricas e indicadores que permiten afirmar que los estandares propuestos
por el modelo se estan cumpliendo.

Para esto, se tom6 como marco de referencia dos modelos de calidad: el modelo nordico de
Gronroos — Gummesson y el modelo americano SERVQUAL. Ademas, se consideré como parte
del marco los modelos de intervencidn que guian las atenciones realizadas por las lineas de atencién
remota.

La metodologia utilizada consistié en un levantamiento de la situacion actual a través de entrevistas
al equipo de atencién y al equipo de liderazgo y una sistematizacion de los objetivos del area 'y de
sus modelos de intervencion. Luego, se realizaron los anélisis de la calidad de acuerdo con los
modelos planteados en el marco para, finalmente, crear un modelo de calidad de siete factores y 20
variables con métricas e indicadores asociados.

Como principales resultados, el area de atencion remota cumple de manera total un 50,0% de los
atributos planteados en el modelo SERVQUAL y un 18,2% de manera parcial, siendo los
principales factores que estan afectando su calidad la capacidad de respuesta, sumado a dificultades
externas como el multitasking y los horarios de atencion.

Para esto, se entregaron sugerencias de cambios progresivos en etapas y con foco operativo, tactico
y estratégico que permiten mejorar la calidad, haciéndose cargo de estos y otros factores, y
permitiendo un monitoreo constante de los niveles de calidad.
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1 INTRODUCCION

Fundacion Para La Confianza es una organizacion sin fines de lucro que desde hace més de 10 afios
lucha por la promocion de derechos humanos, especialmente de nifios, nifias y adolescentes,
buscando la construccion de espacios de confianza ldcida. Para cumplir con su mision, la
Fundacién realiza orientacion psicologica y/o legal; forma profesionales en la intervencion ética;
construye protocolos de prevencion del abuso y maltrato en espacios educacionales; y realiza
investigacion e incidencia en politicas publicas relacionadas con infancia.

En junio de 2019, Fundacion Para La Confianza expande sus espacios de orientacion psicoldgica,
incorporando la atencion de manera remota a través de su plataforma “Linea Libre”. Linea Libre
es una linea de ayuda gratuita, confidencial y atendida por psicologos y psicologas profesionales,
dirigido a nifios, nifias, adolescentes y jovenes hasta los 29 afios de edad. Esta entrega una primera
atencion psicoldgica de acogida y acompafiamiento a través de sus tres canales de contacto (nimero
corto 1515, aplicacién mdvil, correo electronico). La creacion de esta linea marca el inicio del area
de atencion remota dentro de la Fundacion.

Posteriormente, en mayo de 2020, Fundacion Para La Confianza gana un concurso estatal que
financia la co-creacién de una nueva linea de ayuda entre la Fundacién y el Instituto Nacional de
la Juventud, el chat “Hablemos de Todo”. Esta nueva linea esta dirigida a jovenes entre los 15y 29
afios y enfocada principalmente en conductas de riesgo en salud sexual reproductiva, consumos
problematicos, riesgo de violencia y discriminacion. Al igual que Linea Libre, se entrega una
atencion gratuita, confidencial y realizada por psicologos y psicélogas profesionales.

En junio de 2020, a partir de un convenio realizado con las empresas Anglo American y Candelaria,
Fundacion Para La Confianza crea una tercera linea de atencion remota llamada Servicio de
Orientacion en Linea en Salud Mental (SOL). SOL esta dirigida a todo publico, entregando
contencion y orientacion en tematicas de salud mental y maltrato a través de sus tres canales de
contacto (numero telefénico, correo electrénico y WhatsApp), siendo este también gratuito,
confidencial y atendida por psic6logos y psicologas profesionales.

Asi, desde el segundo semestre del 2020, y a un afio de la creacion de su primera linea, Fundacion
Para La Confianza cuenta con un area de atencion remota a cargo de la coordinacion, gestion y
operacion de tres lineas de atencion remota, cada una con distintos pablicos, canales y contrapartes,
pero que comparten un modelo de intervencion, derivacién y 10 profesionales a cargo de entregar
el servicio. La rapidez de crecimiento del &rea de atencion remota tanto en cantidad de
colaboradores, financiamiento y usuarios, requiere que el proceso de atencion se estructure y alinee
a los objetivos estratégicos de la fundacion, asegurando un estandar de calidad que mantenga la
credibilidad y nivel de servicio que la caracteriza.



2 ANTECEDENTES

El siguiente apartado tiene como objetivo contextualizar el trabajo realizado por el area de atencion
remota de Fundacion Para La Confianza, a través de un resumen respecto a las problematicas
existentes en tematicas de salud mental tanto en Chile como en el mundo. Se explicard como la
creacion de esta area se relaciona con la misién y visién de la fundacién, asi como también se
caracterizaran las distintas lineas de ayuda.

2.1 Salud mental en el mundo

La Organizacién Mundial de la Salud (OMS) define la salud mental como “un estado de bienestar,
en el cual un individuo es consciente de sus propias habilidades, puede afrontar el estrés normal de
la vida, trabajar de manera productiva y es capaz de contribuir a su comunidad”. La salud mental
podria verse afectada (positiva o negativamente) tanto por factores personales como por situaciones
sociales o el entorno en el que una persona se encuentre. Por otra parte, los trastornos mentales se
entienden como todas las alteraciones a la salud mental de una persona, representadas en
combinaciones de pensamientos, emociones, comportamientos y relaciones problematicas.

El estudio Global Burden of Disease 2017 estima que, para ese afio, 792 millones de personas
tienen algun tipo trastorno de salud mental. EI mismo estudio refleja que la ansiedad es la
enfermedad mental mas comdn, afectando a 284 millones de personas. Sin embargo, el Mental
Health Atlas 2017 publicado por la OMS indica que, a nivel mundial, un 17% del total de los 154
Estados participantes no tiene recopilada informacion sobre salud mental en los dos Ultimos afios.
Un 37% de los Estados participantes recolect6 informacion general sobre salud mental en los dos
ultimos afios, un 24% recolectd informacidn especifica sobre salud mental para el sistema de salud
publico y un 14% lo hizo tanto para el sistema de salud publico como privado. Las diferencias de
recoleccion de informacion sobre salud mental en los distintos paises del mundo indica que los
nameros reales sobre personas que sufren algan trastorno de salud mental podria ser mayor que las
estimaciones encontradas en diversos estudios.

Respecto a la existencia de autoridades que aseguren el cumplimiento de las politicas o planes
relacionados con salud mental, en un 40% de los Estados participantes no cuenta con dicha
autoridad, en un 11% existe, pero no esté funcionando, en un 20% existe y realiza inspecciones
irregulares y, finalmente, en un 28% existe y provee inspecciones regulares.

En términos financieros, el promedio global de gasto estatal en salud mental (para aquellos Estados
que recolectan esta informacion) es de US$2,25. Al desglosar este nimero por continente, se tiene
que el continente que tiene un mayor gasto estatal en salud mental es Europa con US$21,7; seguido
de América con US$11,8. Este gasto puede considerar costos de implementacion de programas de
salud mental o atencion en centros de salud, entre otras actividades, por lo que la estimacion del



gasto estatal en salud mental es dificil de calcular. Por otra parte, en mas de un tercio de los paises
no existe cobertura para los cuidados y tratamientos para personas con trastornos mentales graves.

Sobre las iniciativas relacionadas con la salud mental, un 71% de los Estados participantes declara
tener al menos dos programas en funcionamiento relacionados con la promocién de la salud mental.
El 40% de los programas estan relacionados con generar consciencia y desestigmatizar los
trastornos de salud mental y un 12% con la prevencion del suicidio, entre otros programas
existentes.

La Iniciativa Especial para la Salud Mental (2019-2023) de la OMS tiene como objetivo lograr
una cobertura mundial en 12 paises prioritarios y 100 millones de personas, que asegure el acceso
a cuidado para la salud mental de calidad y accesibles a través de dos acciones estratégicas: avanzar
en politicas y garantias en salud mental y derechos; y escalar intervenciones y servicios existentes
basados en modelos comunitarios. Bajo estas acciones estratégicas las lineas de ayuda toman
considerable importancia.

2.2 Salud mental en Chile

Las cifras entregadas por el Atlas de Salud Mental publicado en 2017 indican que, por cada 100.000
habitantes, aproximadamente 3.110 personas perderan afios de vida saludables debido a la carga
que implica una enfermedad de salud mental. Sumado a esto, la tasa de mortalidad por suicidio es
de un 10,6% en Chile y el gasto estatal en salud mental por persona corresponde a CLP$5.037.

En cuanto a normativas, actualmente no existe una legislacion respecto a la salud mental, pero si
existen programas y/o planes relacionados con salud mental, alineados con una valoracion 2 (de
un total de 5) con la convencion de los derechos humanos. Sin embargo, no existen programas ni
planes de salud mental dirigidos a la infancia y adolescencia. Dentro de los programas mencionados
por Chile en el formulario entregado a la OMS para la creacién del Atlas, se menciona como
ejemplo el programa “Chile Crece Contigo” e “Intervenciones Breves en Alcohol”.

La Encuesta de Calidad de Vida y Salud (ENCAVI) realizada durante 2015 y 2016, a cargo del
Ministerio de Salud y realizada por la Direccion de Estudios Sociales UC, muestra que la mayoria
de los encuestados declaran sentirse bien o muy bien (52,2% y 12,4% respectivamente), ademas
de que el 51,2% declara que siempre cuenta con alguien en quien confiar, pedir ayuda o consejo.
Sin embargo, el Estudio de Carga de Enfermedad y Carga atribuible indica que un 23,2% de los
afios de vida perdidos por discapacidad estan relacionados con condiciones neuro-psiquiatras’.
Este numero varia considerablemente a través de distintos grupos etarios, de género, nivel escolar,
entorno, entre otros.

1 Ministerio de Salud & Subsecretaria de Salud Publica. (2017). Plan Nacional de Salud Mental.
https://www.minsal.cl/wp-content/uploads/2017/06/Borrador-PNSM-Consulta-P%C3%BAblica.pdf
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En cuanto a la capacidad de respuesta a problematicas de salud mental, el Plan Nacional de Salud
Mental propone siete lineas de accion:

e Regulacion y derechos humanos: se propone normar la accion tanto en la salud publica
como privada, resguardando los derechos humanos y mejorando las condiciones de salud,
a través de la definicion de las necesidades regulatorias que permitan la proteccion de la
salud mental de la poblacién

e Provision de servicios de salud mental: esta linea tiene por objetivo la definicién de
lineamientos y estrategias que permitan la adecuada provision de servicios de salud mental
para la poblacidon, basandose en distintos modelos comunitarios de salud mental

e Financiacion, gestion de la calidad: se propone el desarrollo de un plan de soporte
financiero sustentable que provea una cantidad y tipo de recursos que permita la realizacion
de actividades costo-efectivas junto con las modificaciones organizacionales que plantea el
mismo plan en el modelo comunitario definido en la linea de accion anterior

e Sistemas de informacién e investigacion: el objetivo de esta linea corresponde a sefialar los
avances en la gestion de calidad, sistemas de informacion e investigacion, definiendo
objetivos y estrategias que favorezcan la implementacion de un sistema de evaluacion y
mejora continua de calidad, junto con mejorar y potenciar la informacion generada por
procesos rutinarios de registro y monitoreo

e Recursos humanos y formacion: el foco de esta linea de accion corresponde a aportar
estrategias para el aumento de dotacion en los niveles clinico-asistenciales, de gestion y
salud publica y el mejoramiento de las condiciones laborales de trabajadores de la salud
mental

e Participacion la linea de participacién pretende desarrollar espacios de participacion social
efectivos sobre politicas, planes, programas e intervenciones de salud mental, enfocandose
principalmente en usuarios y familiares, especialmente de aquellos grupos mas vulnerables
y excluidos

e Intersectorialidad: el objetivo de esta linea corresponde a la generacién de estrategias
colaborativas entre sectores del Estado y la salud publica para abordar teméticas comunes
de la salud mental para mejorar la calidad de vida de las personas, fomentando factores
protectores, detectando riesgos y promoviendo la inclusién social

Cada una de estas lineas cuenta con estrategias y metas para distintos afios. Sin embargo, existen
metas con plazo para el 2020 que no han sido cumplidas.

2.3 Lineas de ayuda

Para responder a las multiples problematicas que aquejan a la sociedad, distintas lineas de ayuda
entregan servicios de atencion de manera remota. Un ejemplo de esto es la organizacion Child
Helpline International, de la cual participan 168 lineas de ayuda de 139 paises, atendiendo
problematicas relacionadas con salud mental, violencia, proteccién de derechos, entre otras.
Adicionalmente, y frente a la crisis de salud mental que se vive a nivel mundial, distintas
organizaciones, tanto publicas como privadas, han creado también sus propias lineas de ayuda
remota que entregan contencion, orientacion e informacion para las consultas que dichas lineas
reciben.
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En Chile, durante el afio 2020, la Mesa Técnica de Salud Mental y Apoyo Psicosocial en la Gestion
del Riesgo del Desastre realiz6 el Catastro Lineas de ayuda remota en Salud Mental y Apoyo
Psicosocial. En su segundo boletin, se entrega informacidn de las 77 lineas de ayuda participantes
del catastro. De estas lineas, un 38,57% (27 de un N=70) tienen cobertura nacional. Mas del 95%
de las lineas tienen disponibilidad horaria de lunes a viernes, mientras que un 44,29% tiene
disponibilidad los s&bados y un 27,14% los dias domingo. En cuanto al tipo de atencion que
brindan, el 81,43% atienden de manera gratuita. Respecto al tipo de apoyo que entregan las lineas,
el 84,29% entregan contencion emocional o acompafiamiento, el 67,14% entrega una primera
ayuda psicologica y el 58,57% responde a consultas de salud mental por profesional (psicologia,
psiquiatria, medicina, etc.), entre otros tipos de apoyo entregados. Mas del 50% de las lineas
entrega apoyo a mas de un grupo especifico, siendo los grupos mayoritarios adultos entre los 20 y
59 afios (67,14%), personas mayores a 60 afios y sus cuidadores (55,71%) y padres, madres o
cuidadores de nifios, nifias y adolescentes (51,43%). Respecto al limite de tiempo de la orientacion
que brindan las lineas, el 51,43% no tiene un limite de tiempo, y el 72,87% de las lineas lleva un
tiempo menor a un afio de funcionamiento. De las lineas que participaron del catastro, 11 son de
caracter estatal (10 pagadas y una gratuita) y 11 tienen cobertura nacional e internacional.

La reciente creacion de mas del 70% de las lineas participantes del catastro refleja un servicio que
responde a la creciente necesidad de atender a la salud mental, la cual se ha visto incrementada
debido a la contingencia sanitaria, y que se encuentra en un proceso de adopcién y aprendizaje.

2.4 Fundacion Para La Confianza y sus lineas de ayuda

Fundacién Para La Confianza es una organizacion sin fines de lucro que desde hace mas de 10 afios
lucha por la promocién de derechos humanos, especialmente de nifios, nifias y adolescentes,
buscando la construccidn de espacios de confianza lGcida. Para cumplir con su misién, la fundacion
realiza orientacion psicolégica y/o legal; forma profesionales en la intervencion ética; construye
protocolos de prevencion del abuso y maltrato en espacios educacionales; y realiza investigacion e
incidencia en politicas publicas relacionadas con infancia.

2.4.1 Rubro

Fundacion Para La Confianza es una organizacion sin fines de lucro, lo que quiere decir que las
utilidades generadas son destinadas al objeto social de la organizacidn y no a sus accionistas. Asi,
la Fundacion es parte de las Organizaciones de la Sociedad Civil (OSC). De acuerdo con cifras de
Sociedades en Accion?, existen un total de 319.810 OSC inscritas en los registros, de las cuales el
67% estan activas, aproximadamente. De estas organizaciones, el 1,7% se dedica al reconocimiento
y proteccion de derechos.

Para el afio 2015, se tenia la siguiente distribucion de ingresos para las OSC:

2 Proyecto del Centro de Politicas Publicas UC y Fundacion Chile+Hoy
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lustracion 1: Fuentes de financiamiento de las OSC en Chile, concepto internacional.
Definicion concepto internacional

Filantropia
15,0%

Ingresos propios

Gobierno
41,0%

Fuente: Sociedades en Accion

lustracion 2: Fuentes de financiamiento de las OSC en Chile, concepto nacional.

Definicién concepto nacional

Filantropia
21,0%

Ingresos propios
30,0%

Gobierno
49,0%

Fuente: Sociedades en Accion

2.4.2 Mision, vision e historia

Fundacién Para La Confianza se constituye el 16 de diciembre de 2010 luego de que James
Hamilton, Juan Carlos Cruz, José Andrés Murillo y Juan Pablo Hermosilla deciden crear una
organizacion que acoja y oriente a victimas de abuso sexual infantil, a propdésito de la denuncia de
los tres primeros en contra del sacerdote Fernando Karadima por abuso sexual, siendo
representados por el abogado Juan Pablo Hermosilla.



La mision de Fundacion Para La Confianza es “Promover los derechos humanos, especialmente de
los nifios y nifas, colaborando y construyendo espacios de confianza lucida.” En cuanto a su vision,
esta es “Sonamos con un mundo comprometido con la dignidad y los derechos humanos,
especialmente de los nifios y nifias, donde el abuso sea inaceptable.”

Inicialmente, s6lo contaba con un equipo de dos personas, a cargo de una trabajadora social. Este
equipo se ha ido ampliando hasta formar las distintas areas existentes en el presente. Dentro de los
principales hitos de la fundacion se encuentra.

e Enelafio 2012, la Fundacién realiza su primera publicacién, correspondiente a un estudio
sobre abuso. Esta corresponde a la primera de 5 publicaciones que han realizado a la fecha.

e El afio 2013, la Fundacion realiza la primera version de su Diplomado en Intervencién
psicosociojuridica. Hasta la fecha, la Fundacion ha realizado nueve diplomados.

e El afio 2014, el Area de Acompafiamiento Integral realiza su primer GAMU?,
implementando un total de 21 hasta el dia de hoy.

e EIl afio 2015, la Fundacion empieza a trabajar con un sistema de procesamiento de
informacion, llevando asi un registro online de las actividades realizadas. Ademaés, el
mismo afio, la Fundacion se hace parte del “Bloque por la infancia”, siendo José¢ Andrés
Murillo vocero del blogue hasta la actualidad. También en 2015 la Fundacion realiza una
actualizacidn a las politicas de buen trato de la institucion JUNJI.

e El afio 2016 la Fundacidn inicia su trabajo con alianzas institucionales, trabajando con un
total de 16 establecimientos educacionales a la fecha.

e Elafo 2017 la Fundacion inicia su primer ciclo de formacion, realizando un total de cinco
Ccursos, seminarios y capacitaciones.

e Elafio 2018, la Fundacion crea el Observatorio Para La Confianza, area encargada de velar
por los derechos de nifios, nifias y adolescentes bajo proteccion del Estado.

e El afio 2019, se crea el area de atencidon remota a través de su proyecto “Linea Libre”. A
través de este se entrega atencién y orientacion psicoldgica gratuita para cualquier persona
gue se contacte remotamente a través de un namero telefonico, correo electrénico o la
aplicacion Linea Libre.

e El afio 2020, el area de atencion remota suma dos nuevas lineas: “Hablemos de todo” y
“SOL”, con atenciones a través de un chat por un sitio web, correo electronico, teléfono y
chat de WhatsApp.

2.4.3 Estructura organizacional y organigrama

Fundacién Para La Confianza cuenta con un Directorio compuesto de ocho personas, cuya
Direccion Ejecutiva se encuentra a cargo de José Andrés Murillo, quien es, a su vez, el
representante legal de la Fundacion. Luego, esta se divide en ocho areas:

3 Grupos de ayuda mutua



lustracion 3:0rganigrama FPLC.

ADMINISTRACION

CONTROL DE

GESTION

COMUNICACIONES

DIRECCION DIRECCION
EJECUTIVA PROYECTOS

OBSERVATORIO

ORIENTACION

PSICOJURIDICA
ACOMPANAMIENTO
INTEGRAL

ATENCION REMOTA

PREVENCION Y
EDUCACION

Fuente: elaboracion propia

e Direccion ejecutiva: se encarga de la toma de decisiones y lineamientos estratégicos de la
Fundacion

e Direccion de proyectos: se encarga de disefiar y evaluar proyectos y acciones que permitan
a la Fundacion cumplir con su mision

e Administracion: se encarga de las finanzas, rendiciones, fondos y temas administrativos de
la Fundacion en general

e Control de gestion: se encarga de mantener y mejorar el desempefio de la Fundacidn en sus
distintas areas, y de asegurar los procesos internos de esta para el cumplimiento de su
mision

e Prevencion y Educacion: se encarga de todos los procesos formativos que realiza la
fundacion a través de las alianzas con distintas instituciones relacionadas con infancia y/o
gue se encuentren interesadas en prevencion y accion frente a abuso

e Acompafiamiento integral: se encarga de dar orientacion psicoldgica y juridica gratuita en
sus dos modalidades



o Atencion presencial: se atiende y orienta a quienes hayan sido victimas de ASI* en
su nifiez o0 a algun adulto responsable de un nifio, nifia 0 adolescente que esté siendo
abusado

o Atencion remota: entrega atencion y orientacion psicolégica en crisis de manera
remota a través de sus canales Linea Libre, Hablemos de todo y SOL

e Observatorio para la Confianza: se encarga de la investigacion e incidencia a través de
recopilar, analizar y difundir informacidon sobre politicas publicas relacionadas con infancia
en Chile, buscando incidir en la agenda legislativa con especial foco en nifios, nifias y
adolescentes bajo proteccion del Estado (SENAME)

e Comunicaciones: se encarga de la visibilizacién de la Fundacién, las comunicaciones
internas y todas las publicidades o campafias que realice esta

2.4.4 Productos y/o servicios
Dentro de los servicios que presta la Fundacion se encuentran:

e Orientacion Gratuita: se realiza una primera orientacion psicoldgica y/o judicial a
personas que hayan sufrido abuso sexual infantil en su infancia o al adulto responsable de
nifios, nifias y adolescentes que lo estén sufriendo. Las personas pueden solicitar este
servicio a través de correo, llamado telefonico a la Fundacion o a través de las redes
sociales. Una vez establecido el contacto, la secretaria agenda una hora con el equipo de
atencion, pudiendo ser esta presencial si la victima se encuentra en Santiago o una
Ilamada/videollamada si la victima es de otra region. Luego de realizada esta primera
atencion, se deriva a la victima a los GAMU o alguna de las redes especializadas con las
que cuenta la Fundacién, dependiendo del caso.

e Orientacion y atencion psicoldgica remota gratuita: a través de las lineas de atencién
remota se entrega atencidn y contencidn en crisis a cualquier persona que se contacte a
Linea Libre, Hablemos de todo o SOL, a través de sus distintos canales (aplicaciones,
correo electrénico, teléfono, chat y WhatsApp).

e Alianzas para la confianza: se realiza una asesoria y acompafiamiento a distintas
instituciones como jardines, establecimientos educacionales, entre otros, en los cuales se
hace una revision y mejora a los protocolos frente a abuso infantil, ademas de realizar una
formacion al cuerpo docente y funcionarios, una sensibilizacion a estudiantes y apoderados
y una revision a la infraestructura. Luego de este proceso, que dura aproximadamente seis
meses, la Fundacion entrega un “Sello para la Confianza”, acreditando asi a la institucion
y manteniendo un seguimiento durante un periodo minimo de un afio.

e Prende La Ruta: este es un proyecto en colaboracion entre la Fundacion, UNICEF, la
Embajada de Suiza y la Municipalidad de Renca para realizar un diagndstico sobre la
violencia en dicha comuna. Posterior a este diagndstico, se implementa un plan de
formacion en un colegio municipal con foco en los actores de la comunidad educativa como
sector inicial de cambios.

e Diplomado en Intervencion Psicosocial: la Fundacion también realiza un diplomado que
prepara a sus estudiantes a intervenir de manera oportuna y adecuada frente a casos de
abuso sexual infantil. Las personas interesadas deben matricularse y pagar un arancel. Este
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diplomado dura cuatro meses, es dictado por profesionales de siete disciplinas y puede ser
tomado tanto en formato presencial como virtual.

e Cursos y capacitaciones: ademés del diplomado, se realizan cursos y capacitaciones de
formacion sobre las tematicas Intervencién Psicosocial, Prevencion y Reaccion, Enfoque
de Derechos y Aspectos Juridicos del ASI. Estos pueden ser cursos personalizados de 40
horas o capacitaciones de seis horas a organizaciones/grupos que lo necesiten.

2.45 Tamafo

Actualmente, la Fundacion cuenta con una Unica oficina y 30 profesionales que consideran
psicologos/as, abogados/as, periodistas, trabajadores sociales y una ingeniera, entre otras
profesiones.

Para el caso de los usuarios de la Fundacion, estos son aquellos que hacen uso de los servicios de
manera gratuita, mientras que los clientes son quienes pagan por el servicio, ya sea por recibirlo
(como en el caso de las alianzas y diplomados, por ejemplo) o porgue lo financian para que otras
personas puedan usarlo (como es el caso de la atencion remota y el observatorio, por ejemplo). A
continuacion, se describen los clientes y usuarios por servicios o area:

Tabla 1: Tamafio FPLC.

Area/Servicio ‘ Clientes/Usuarios

Atencion presencial e 80 usuarios mensuales, aproximadamente
e INJUV (cliente)
e Fundacion Colunga (Cliente)
Atencién remota e 1800 usuarios mensuales en promedio
e Municipalidades de Las Condes, Providencia y Vitacura (clientes)
o INJUV (cliente)
o Defensoria de la Nifiez (cliente)
e Minera Anglo American (cliente)
e Minera Candelaria (cliente)
Alianzas para la Confianza e 5colegios
Diplomado e 168 personas inscritas durante el 2020
Observatorio para la Confianza o INJUV (cliente)
e Fundacion Colunga (cliente)

Fuente: elaboracion propia a partir de datos de FPLC

Para el caso particular de la atencion remota, se tienen los siguientes datos por linea de atencién:
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Tabla 2: Contactos y atenciones por linea de atencion.

Canal | Contactos totales Atenciones totales
Linea Libre® 39.701 18.818
Hablemos de todo® 6.674 2.668
SoL’ 1.618 875
Total \ 47.993 22.361

Fuente: elaboracion propia a partir de datos de FPLC

2.4.6 Ventaja competitiva

La ventaja competitiva de Fundacién Para La Confianza es la credibilidad que esta tiene debido a
que esta nace a partir del abuso sufrido por sus fundadores, quienes participan en el equipo
ejecutivo y directorio.

La expertise de sus miembros en las teméticas trabajadas y los servicios entregados ha ayudado a
reafirmar y potenciar su ventaja competitiva.

2.4.7 Marco regulatorio

La regulacion de organizaciones sin fines de lucro se puede encontrar en distintos documentos
legales, contenidas principalmente en el Cédigo Civil (Libro I, Titulo XXXIII de las Personas
Juridicas) que define las personas juridicas, asociaciones, fundaciones y sus objetivos, y en la ley
20.500 que aborda principalmente las asociaciones entre personas, estableciendo su marco de
derecho, limites y apoyo de la actividad por parte del Estado. También establece la participacion
ciudadana en la gestion publica. Ademas de esto, las actividades de las organizaciones sin fines de
lucro son reguladas por el Servicio de Impuestos Internos. Estas organizaciones deben informar al
SlI sus principales ingresos y egresos realizados el afio comercial anterior, en caso de contar con
ingresos superiores a las UF12.000, considerando donaciones, pagos por servicios, aportes, cuotas
de socios, arriendos o dividendos, etc. Para el caso de los egresos, se debe informar el destino de
los fondos con foco en los receptores de flujo mas que los beneficiarios. Toda esta informacion se
puede encontrar en la seccion de Bibliografia.

> Se consideran datos desde junio 2019 a junio 2021
® Se consideran datos desde junio 2020 a junio 2021
7 Se consideran datos desde septiembre 2020 a junio 2021
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2.4.8 Actores principales

Dentro de las organizaciones que luchan contra el ASI en Chile o entreguen servicios de atencion
remota, se pueden mencionar las siguientes:

Fundacién Templanza: entrega atenciones psicosociales y cuenta con programas de

formacion

e Agrupacién No maés abuso sexual infantil: se encarga de incidencia en politicas publicas,
junto con prevencion y educacion a través de difusion y charlas

e Fundacion Amparo y Justicia: entrega atencidon psicoldgica, judicial e intervencién a
familias, ademas de contar con programas de formacion como diplomados y seminarios

e Fundacion RANA: cuenta con programas para infancia, adolescencia y familias,
asesoramiento de usuarios, atencion psicoldgica y programas de formacion sobre ASI.

e Todo mejora: cuenta con una aplicacion para conversar con profesionales para guiar a

nifios, nifias, adolescentes y jovenes respecto a distintas tematicas

2.4.9 Desempefio organizacional

Actualmente, la Fundacion se encuentra en una etapa de crecimiento. Respecto a la cantidad de
areas y trabajadores, se tiene la siguiente informacién:

Tabla 3: Crecimiento en el tiempo de FPLC.

Trabajadores totales Crecimiento de equipo con respecto

FPLC al afo anterior

2017 | Direccion 4 -
Prevencion y Educacién
Acompafiamiento integral (presencial)

2018 | Direccion 11 175%
Prevencion y Educacién
Acompafiamiento integral (presencial)
Proyectos (area nueva c/r al afio
anterior)

Control de Gestion (area nueva c/r al
afio anterior)

Comunicaciones (area nueva c/r al
afio anterior)

Observatorio (area nueva c/r al afio
anterior)

2019 | Direccion 15 36%
Prevencion y Educacién
Acompafiamiento integral (se incorpora
area remota)

Proyectos

Control de Gestién
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Comunicaciones
Observatorio

2020 | Direccion 30 100%
Prevencion y Educacién
Acompafiamiento integral (presencial y
remoto)

Proyectos

Control de Gestion

Comunicaciones

Observatorio

Administracion (area nueva c/r al afio
anterior)

Fuente: elaboracion propia a partir de datos de FPLC

En términos monetarios, el presupuesto 2020 de Fundacion Para La Confianza considera un total
de $484.000.000 de ingresos aproximadamente, mientras que los egresos corresponden a
$440.000.000 aproximadamente. Estos se distribuyen de la siguiente manera:

lustracion 4: Presupuesto ingresos FPLC 2020.

Distribucion ingresos presupuesto 2020

Donativos
2,0%

Venta de servicios
25,3%

Fondos
72,7%

Fuente: elaboracion propia a partir del presupuesto 2020 FPLC
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llustracion 5: Presupuesto egresos FPLC 2020.

Distribucién egresos presupuesto 2020

Costos fijos
3.9%
Remodelacion
4,2%

Egresos por area
14,0%

Remuneraciones
77,9%

Fuente: elaboracion propia a partir del presupuesto 2020 FPLC

Tabla 4: Montos de ingresos globales FPLC.

Tipo de aporte Monto global 2018 Monto global 2019 ' Monto global 2020
Fondos y donaciones $116.129.000 $73.409.000 $360.519.599
Venta de Bienes y servicios $51.344.000 $165.603.000 $123.371.962

$167.473.000 $239.012.000 | $483.891.561

Fuente: elaboracion propia a partir de datos de FPLC

llustracion 6: Gréafico evolucion ingresos FPLC.

Evolucién ingresos FPLC
$500.000.000

$400.000.000
$300.000.000
$200.000.000

$100.000.000

$0
2018 2019 2019 2020 2020

== Fondos y donaciones == Venta de bienes y servicios == Total

Fuente: elaboracion propia a partir de informacién financiera de FPLC

El item fondos corresponde a la adjudicacién de fondos concursables que se ha ganado la
Fundacion, mientras que las donaciones corresponden a donaciones por concepto de socios 0
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donaciones particulares de personas naturales y/o empresas. Por otro lado, la venta de bienes y
servicios corresponde a los ingresos percibidos por la venta de cursos, diplomados, alianzas,
charlas, proyectos, entre otros.

Tanto el crecimiento de las &reas como el crecimiento de los ingresos, en particular los
correspondientes a fondos, indican un crecimiento de FPLC, el cual tiene una tendencia a seguir.
Cabe destacar que el crecimiento de los fondos del afio 2019 al 2020 se explica del financiamiento
de las lineas de atencion remota, al igual que el aumento de trabajadores para estos mismos afos,
siendo los nuevos profesionales trabajadores del area de atencion remota.

2.4.10 Atencién remota

El area de atencion remota nace el afio 2019 con la creacién de la primera linea de ayuda de la
fundacion, “Linea Libre”. A la fecha, cuenta con tres lineas de atenciéon y un total de 10
profesionales que las atienden. Estas lineas no entregan una terapia, si no que realizan una
intervencion y contencion en crisis, pudiendo derivar a las personas que se contactan a distintas
organizaciones en caso de ser necesario. Aunque la atencion remota no entregue una terapia con
determinadas sesiones, no implica que las personas puedan contactarse mas de una vez si asi lo
desean.

2.4.10.1 Linea Libre

Linea Libre nace el afio 2019 como un canal de apoyo a nifios, nifias y adolescentes desde la
necesidad de promover y resguardar los derechos de la nifiez. Es una linea de ayuda gratuita,
confidencial y profesional en donde todos los nifios, nifias, adolescentes y jovenes de Chile pueden
encontrar ayuda para los problemas que les aquejan.

Su publico objetivo son personas hasta los 29 afios. Sin embargo, no se negara la atencién a
personas que no se encuentren en ese rango etario. Linea Libre es atendida de manera totalmente
remota por un equipo de psicologos y psicdlogas profesionales a través de sus tres canales de
contacto: una aplicacién mavil, el namero telefonico corto 1515 y el correo electronico a través de
su sitio web.

La linea es atendida de lunes a sabado entre las 10:00 y 22:00 hrs. sin limite de tiempo de duracion
de la atencion. En casos complejos, existe un modelo de intervencion y derivacion a distintas
entidades que puedan entregar un proceso terapéutico o asesoria juridica.

2.4.10.2 Hablemos de Todo

Hablemos de Todo nace el afio 2020 a partir de un proyecto elaborado por el Instituto Nacional de

la Juventud (INJUV) cuya implementacion es adjudicada por la fundaciéon. Su objetivo es

“contribuir a la disminuciéon de conductas de riesgo en jovenes, a través de la entrega de
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informaciéon sobre autocuidado y bienestar, la atencion psicosocial a jovenes y atencién
especializada en torno al autocuidado y bienestar por medio de la asistencia, contencion y
orientacion personalizada, directa y anénima por parte de especialistas a través del chat del
programa Hablemos de Todo del Instituto Nacional de la Juventud”. Esta linea de ayuda, al igual
que Linea Libre, es gratuita, confidencial y profesional.

Su publico objetivo son jovenes de los 15 hasta los 29 afios. Sin embargo, no se negara la atencién
a personas que no se encuentren en ese rango etario. Hablemos de Todo es atendida de manera
totalmente remota por un equipo de psicologos y psicologas profesionales a traves de su chat web
disponible en la pagina del proyecto.

La linea es atendida de lunes a viernes entre las 11:00 y 20:00 hrs. sin limite de tiempo de duracion
de la atencién. En casos complejos, existe un modelo de intervencién y derivacién a distintas
entidades que puedan entregar un proceso terapéutico o asesoria juridica.

2.4.10.3 Servicio de Orientacién en Linea en Salud Mental (SOL)

SOL nace el afio 2020 como un canal de apoyo a la salud mental desde la mision de la fundacion
de promover los derechos humanos. Es una linea de ayuda gratuita, confidencial y profesional
dirigida a todo publico.

SOL es atendido de manera totalmente remota por un equipo de psicélogos y psicologas
profesionales a través de sus tres canales de contacto: WhatsApp, un nimero telefonico y el correo
electronico. Las principales tematicas que aborda estan relacionadas con problemas de salud mental
0 maltrato.

La linea es atendida de lunes a viernes entre las 10:00 y 22:00 hrs sin limite de tiempo de duracién
de la atencién. En casos complejos, existe un modelo de intervencion y derivacion a distintas
entidades que puedan entregar un proceso terapéutico o asesoria juridica.

3 JUSTIFICACION Y DESCRIPCION DEL PROBLEMA

A partir de los antecedentes mencionados sobre el crecimiento del area de atencion remota, el
posicionamiento que ha logrado la fundacién en tematicas de abuso y salud mental debido a su
profesionalismo, especializacion y credibilidad, y frente a una creciente necesidad de atender las
problematicas de salud, la Direccion Ejecutiva, el area de atencion remota y el area de control de
gestion identifican una necesidad de potenciar y mejorar el funcionamiento de la atencion remota
en términos de su gestion y calidad del servicio. Esta necesidad surge debido a que los objetivos
de la atencidén remota no estan totalmente estructurados ni cuentan con acciones claves para su
cumplimiento.
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Para justificar la existencia de este problema, se mostraran las posibles causas y efectos de este.

3.1 Posibles causas del problema
3.1.1 Creacion reciente de lineas

El &rea de atencion remota fue creada en junio del 2019 a partir del primer lanzamiento piloto de
Linea Libre, cuyo lanzamiento oficial se realizé en diciembre de 2019, contando so6lo con tres
profesionales. Posteriormente, en mayo y junio de 2020, se crean las lineas Hablemos de Todo y
SOL, respectivamente, implicando la incorporacion de ocho nuevos profesionales para brindar el
servicio correspondiente. Estas dos lineas nacen a partir de proyectos con clientes externos y
buscan, precisamente, responder a las necesidades de dichos clientes desde las areas de accién de
la fundacién. Adicionalmente, para el proceso de planificacion estratégica realizado en 2019, la
Unica linea de ayuda existente era Linea Libre, por lo que los objetivos estratégicos del area se
concentraron en el posicionamiento y fortalecimiento de esta linea y no contemplaba la ampliacion
del servicio a nuevas lineas de ayuda.

3.1.2 Falta de profesionales

Los profesionales de las lineas de atencion remota trabajan en base a turnos, los cuales estan
divididos en horas de atencion a usuarios y horas de trabajo administrativo, siendo estas 6 y 2 horas
respectivamente. Debido a la modalidad de turnos, no existen horarios simultaneos en que todo el
equipo se encuentre en horas de atencién ni horas administrativas.

En relacion con la cantidad de contactos, la Tabla 5 muestra el total recibido durante el 2020 y
2021:

Tabla 5: Cantidad de contactos por linea.

Linea de atencion Contactos 2020-20218

Linea Libre 23.684
Hablemos de Todo 4,968
SOL 1.066

TOTAL 29.682

Fuente: elaboracion propia a partir de datos de FPLC

Considerando que el area de atencion remota cuenta con 10 profesionales que atienden las lineas,
para el total de 29.682 contactos, cada profesional atenderia 198 contactos mensuales en promedio.
Es importante mencionar que la duracion de las atenciones es variable, ya que podria no concretarse

8 Los datos consideran desde enero del 2020 a marzo del 2021
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en atencion, podria ser de duracion corta (entre 15 y 30 minutos), duracion media (entre 45 y 60
minutos) o podria extenderse hasta una atencion de 4 horas activa.

Para brindar una atencion ética y cuidadosa, los profesionales deben enfocarse en su totalidad a la
atencion que se encuentren realizando, por lo cual la atencion en paralelo de mensajes se dificulta
y es imposible cuando la atencion es una llamada. Atenciones muy extensas pueden generar colas
dentro del servicio que podrian ser perjudiciales para casos que requieran una contencién
inmediata.

Ademaés, en caso de haber contingencias como lo han sido la pandemia, el estallido social, temas
emergentes o alguna difusion especial, estos niUmeros podrian verse incrementados entre un 35%
y 50%, teniendo que recurrir a personas voluntarias de la linea o a los profesionales del area de
atencion integral.

La focalizacion necesaria para realizar las atenciones, la duracion de estas mismas y el alto nimero
de contactos recibidos y el modelo de turnos reducen la cantidad de espacios de coordinacion,
siendo la prioridad poder brindar un buen servicio a los usuarios y usar los espacios en comun para
la discusion de casos complejos y acciones de derivacion psicologica a futuro.

3.1.3 Funcionamiento en base a clientes

Tanto Hablemos de Todo como SOL nacen a partir de preocupaciones de clientes externos, siendo
la fundacion la organizacion elegida por estos para responder dichas necesidades. Asi, las lineas
fueron adecuadas a los requerimientos de los clientes bajo el modelo de intervencion, cuidado y
derivacion que la fundacion propone. Para el caso de Linea Libre, si bien esta es creada y gestionada
por la fundacion en su totalidad, también existen contrapartes que apoyan financieramente el
servicio y a las cuales se les reportan indicadores relevantes.

Para poder mantener la total gratuidad del servicio al usuario, el financiamiento de las lineas debe
ser asegurado por la fundacion, incluyendo el financiamiento de los distintos profesionales que
forman parte del servicio, la mantencidn de las distintas plataformas y todos los insumos necesarios
para entregar la atencién. Esta suma es cubierta en su totalidad por todas las contrapartes y clientes
de las lineas.

3.1.4 Ausencia de definiciones, métricas e indicadores

Al momento de brindar atencién a un usuario, los profesionales del equipo de atencion remota
hacen una caracterizacién del usuario y de la atencion entregada en las plataformas de registro de
cada linea. Posteriormente, los datos recogidos por los profesionales son analizados y reportados a
las contrapartes y clientes de las lineas de atencién. Sin embargo, pese a la alta cantidad de datos e
informacion valiosa recolectada, esta no es usada de manera interna ni tampoco se han definido
indicadores clave a partir de esta.
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3.1.5 Ausencia de précticas de gestion y coordinacion del equipo

Debido a los distintos horarios del equipo, y de su division entre horas de atencion y
administrativas, es muy dificil realizar reuniones internas de coordinacion, evaluacion, analisis del
desempefio, toma de decisiones, levantamiento de alarmas, evaluacion de préacticas, etc. Ademas,
para el caso de Linea Libre (que si participd de la planificacion estratégica) no se hace un
seguimiento de los objetivos planteados ni tampoco se actualizan.

3.1.6 Medicion de calidad de la atencion

Actualmente, ni Linea Libre ni SOL tienen un mecanismo de evaluacion por parte de los usuarios.
Adicionalmente, no existen estandares internos explicitos ni formas de medicion para medir la
calidad del servicio en distintos &mbitos.

3.2 Posibles efectos del problema

3.2.1 Pérdida de usuarios

Un servicio que no esta estructurado en base a sus objetivos y que, por ende, podria no funcionar
bien, puede derivar en que los usuarios dejen de contactarse con las lineas de atencion remota.
Adicionalmente, sin una medicion de la calidad del servicio, no es posible prevenir la fuga de
usuarios ni identificar el motivo por el cual estos, eventualmente, dejan de contactarse. El area de
atencion remota cuenta con las siguientes definiciones de contacto, atencion efectiva (o atencion)
y tasa de conversion:
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Contacto

Tabla 6: Definiciones de contacto, atencion efectiva y tasa de conversion

Término

| Definicion
Cualquier persona que se contacta con las lineas de
atencién y es atendido por un/a psicéloga/o

Atencion efectiva

Contacto que tiene duracion de atencién mayor a cero
segundos, motivo de consulta valido y cumple con el
criterio de edad®

Tasa de conversion

Corresponde al porcentaje de contactos que se
transformaron en una atencion efectiva, calculandose de
la siguiente manera:

Atenciones efectivas
x 100

Contactos

Una de las variables que podria implicar una pérdida de usuarios corresponde a la variacion que
existe en la cantidad de contactos y atenciones de un mes a otro. Para el afio 2020, se tienen las
siguientes variaciones de contactos y atenciones, en términos porcentuales, comparando siempre
con el mes anterior en las tres lineas:

Fuente: elaboracion propia a partir de definiciones FPLC

Tabla 7: Variacion nimero contactos con respecto al mes anterior para el 2020 - Tres lineas

Mes Linea Libre Hablemos de Todo SOL
enero 73,17% - -
febrero -25,13% - -
marzo 15,13% - -
abril 10,20% - -
mayo 18,92% - -
junio 10,84% - -
julio -3,12% 32,98% -
agosto -5,26% -65,35% -
septiembre| -11,90% 99,67% -
octubre -18,84% -43,86% 38,10%
noviembre 27,18% -8,16% 31,03%
diciembre 22,55% 0,32% 19,74%

9 S6lo la linea Hablemos de Todo tiene un criterio de edad
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Promedio

9,48%

2,60%

29,62%

Fuente: elaboracion propia a partir de datos de FPLC

Esto quiere decir, por ejemplo, que para el mes de febrero hubo una disminucion del 25,13% de
los contactos que hubo el mes de enero en Linea Libre.

Tabla 8: Variacion nimero de atenciones con respecto al mes anterior para el 2020 - Tres lineas.

Mes ‘ Linea Libre ‘ Hablemos de Todo SOL

enero 111,93% - -
febrero -37,28% - -
marzo 21,98% - -
abril 18,27% - -
mayo -2,58% - -
junio 13,55% - -
julio -13,29% 52,46% -
agosto -11,52% -69,46% -
septiembre| -13,40% 83,10% -
octubre 0,44% -8,85% -11,32%
noviembre| 11,77% -14,77% 55,32%
diciembre 26,79% -19,31% 31,51%
Promedio 10,56% 3,86% 25,17%

Fuente: elaboracion propia a partir de datos de FPLC

Esto quiere decir, por ejemplo, que para el mes de febrero hubo una disminucion del 37,28% de las
atenciones que hubo el mes de enero en Linea Libre.

Respecto a las tasas de conversion'® de cada linea, se tiene la siguiente informacion:

10 Porcentaje de contactos del total que cumple con los requisitos de atencion efectiva determinados por el area



Tabla 9: Tasas de conversion mensual para el 2020 - Tres lineas.

Mes Linea Libre Hablemos de Todo SOL
enero 67,10% - -
febrero 56,20% - -
marzo 59,50% - -
abril 63,90% - -
mayo 52,30% - -
junio 53,60% 45,90% -
julio 48,00% 52,70% -
agosto 44,80% 46,40% -
septiembre|  44,10% 42,60% 63,10%
octubre 54,50% 69,10% 40,50%
noviembre|  47,90% 64,10% 48,00%
diciembre 49,60% 51,60% 52,70%

Promedio 53,46% 51,08%

Fuente: elaboracidon propia a partir de datos de FPLC

Las variaciones tanto de contactos como atenciones con respecto a los meses anteriores indican
que existen periodos con bajas consistentes de usuarios. Respecto a las tasas de conversion, estas,
en su mayoria, tienden a bajar con respecto al mes anterior. EI promedio de conversidn se encuentra
cercano al 50% en las tres lineas, lo cual significa que aproximadamente no se puede atender a la
mitad de las personas que se contactan. Actualmente, no se tiene una explicacién para esto. Sin
embargo, los criterios para que un contacto no se convierta en atencion tiene que ver con la duracién
y el motivo de la consulta. Respecto a aquellos contactos con los cuéles no se realiza ninguna
interaccion, no se tiene informacion.

3.2.2 Pérdida de clientes

Las distintas lineas de atencion se encuentran financiadas total o parcialmente por distintas
organizaciones, tanto publicas como privadas. Este financiamiento es acordado por un plazo
determinado, pudiendo ser renovado dependiendo del desempefio de las lineas.
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La baja en la cantidad de usuarios, atenciones y tasa de conversion, sumado a la falta de medicion
de calidad, podria incentivar a los clientes a no renovar los convenios ya que no se esta entregando
el servicio esperado o, en el peor escenario, dar un término anticipado por incumplimiento.

Dado que el servicio de atencién remota es 100% gratuito para los usuarios, no contar con
financiamiento de clientes externos implicaria un cierre de las lineas, ya que la inversion en
profesionales y el soporte de las lineas no podria ser cubierto a partir de las otras fuentes de ingreso
de la fundacion.

3.2.3 Impacto negativo en los usuarios

Los usuarios de las lineas de atencion remota vienen en busqueda de ayuda psicologica por diversos
temas. La entrega de un mal servicio podria empeorar la situacion y la calidad de vida de las
personas que se contactaron con la linea, al incurrir en “mala praxis psicologica”.

3.3 Arbol de problemas

A modo de resumen del problema, sus posibles causas y consecuencias, se muestra el arbol de
problemas:

llustracion 7: Arbol de problemas

Pérdida de usuarios Pérdida de clientes Mala imagen

Posible entrega de mal Menor eficiencia/efectividad Impacto negativo en

Desmotivacién del equipo servicio calidad de vida de personas

Necesidad de potenciar y mejorar el funci iento de la atencién remota en términos de su gestién y calidad del servicio

. . . Funcionamiento en base a Falta de definiciones
Creacién reciente de lineas Falta de recursos . c
clientes esenciales
Falta de practicas de No se mide calidad del
revisién de calidad y servicio a nivel interno y
funci iento del equip externo

Fuente: elaboracion propia

4 OBJETIVOS

4.1 Objetivo general

El objetivo general corresponde a disefiar un modelo de calidad para el servicio de atencién
remota de Fundacion Para La Confianza. Este tiene el fin de permitir una medicion clara de los
niveles de calidad del servicio y la definicidn de acciones para el aseguramiento de la calidad.
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4.2 Obijetivos especificos

Para la realizacion del objetivo general, se tienen los siguientes objetivos especificos:

« Analizar el funcionamiento de la atencion remota en sus tres lineas

e Analizar la calidad de las intervenciones realizadas por el area

o Analizar la calidad de las plataformas y el servicio entregado por el area

e Construir un modelo de calidad para la atencion remota en sus tres lineas

o Establecer mediciones internas de la calidad del servicio a partir del modelo

4.3 Alcances

El analisis al proceso de atencion remota de Fundacion Para La Confianza considera factores que
podrian ser exclusivos e inherentes a su funcionamiento. Por tanto, no se generalizaran resultados
para servicios de atencidn remota en cualquier organizacion.

Se hara una propuesta de un modelo de calidad y mejoras para la calidad con focos operativos,
tacticos y estratégicos para el area junto con sugerencias de implementacion y seguimiento de su
cumplimiento, los cuales seran coherentes con los lineamientos de la fundacion y los intereses de
usuarios y clientes. Ademas, se entregaran sugerencias de métricas e indicadores claves para el
area junto con su forma de medicién.

Se entregaran recomendaciones para hacer mediciones de calidad del servicio y su funcionamiento
tanto a nivel interno como externo. Ademas, se entregaran indicaciones sugeridas para la
implementacién de esta forma de medicion, junto con posibles herramientas y practicas para
implementarla

No se implementaran los cambios estratégicos, ni las mediciones de calidad ni se llevara a cabo un
redisefio del proceso que incorpore la calidad, ya que todo esto queda fuera del alcance del trabajo.

5 MARCO CONCEPTUAL

El marco conceptual incorpora tres grandes bibliografias: los modelos de intervencion de las lineas
de atencion, el modelo de calidad nérdico de Gronroos — Gummesson y el modelo de calidad
americano SERVQUAL.

Los modelos de intervencidn seran utilizados para enmarcar el modelo de calidad que se propondra
bajo los aspectos fundamentales de la intervencién. EI modelo de calidad nérdico sera usado para
analizar la calidad de la intervencidn realizada por el equipo de atencidn remota y la experiencia
del usuario con el servicio mas alla de la atencién (plataformas, tiempos de espera, entre otros), ya
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que este modelo se enfoca principalmente en servicios. El modelo de calidad americano sera
utilizado para evaluar el cumplimiento de distintos atributos de la calidad en base a los analisis
hechos y como punto de partida para la creacién del modelo de calidad que sera propuesto

5.1 Modelos de intervencion de Linea Libre, Hablemos de Todo y SOL

Cada una de las lineas de atencidn cuenta con su propio modelo de intervencion, el cual enmarca
como se cumplira el objetivo de la contencion e intervencion en crisis para sus distintos pablicos
objetivos. Sin embargo, estas tres comparten los enfoques de la intervencion y los principios del
desarrollo de la intervencion los cuales serén descritos a continuacion.

5.1.1 Enfoques de intervencion

El modelo de intervencién de las lineas de ayuda cuenta con cinco enfoques de intervencion
basados en enfoques transversales (0 de segunda generacion) como el Enfoque de Derechos
Humanos, Enfoque de Género, Enfoque Intercultural, Enfoque de Curso de Vida y el Enfoque de
Etica del Cuidado.

o Enfoque de derechos humanos: las lineas de ayuda trabajan por la promocion del respeto
de todas las personas que se contactan con estas, guiando su trabajo por la Declaracion
Universal de Derechos Humanos y la Convencién Internacional sobre los Derechos del
Nifio. Este enfoque de intervencion reconoce a nifios, nifias, adolescentes, adultos y adultos
mayores como sujetos de derechos humanos, e individuos a los que se les debe garantizar
el pleno ejercicio de su ciudadania y la igualdad efectiva sin discriminacion alguna

« Enfoque de género: este enfoque consiste en el reconocimiento de la igualdad de derechos,
responsabilidades y oportunidades para mujeres y hombres, teniendo en cuenta sus
intereses, necesidades y prioridades, reconociendo también la diversidad en orientacion
sexual, identidad de género y/o expresion de género diferente a la normada.

o Enfoque intercultural: este enfoque distingue la complejidad inherente al ser, reconociendo
las interacciones dentro o entre culturas y abriendo la posibilidad de un encuentro igualitario
a través del dialogo. La intervencién de las lineas, por tanto, reconoce las cosmovisiones de
todas las personas que se contacten con ellas.

o Enfoque curso de vida: este enfoque reconoce el desarrollo humano y su dependencia de
maltiples factores que, a su vez, pueden estar influenciados por contextos familiares,
sociales, econdmicos, entre otros. Asi, el trabajo de las lineas también se plantea como
objetivo el poder comprender como las experiencias pueden modelar el desarrollo de las
personas y realizar una intervencion y orientacion desde ahi

« Enfoque ética del cuidado: a través de este enfoque se comprende al mundo como una red
de relaciones y se reconoce la responsabilidad que se tiene frente a alguien en necesidad,
poniendo como eje central la promocién de la vida y dignidad de las personas. Cada
intervencion realizada por las lineas de atenciéon implica un compromiso con otorgar
proteccion, respeto, autonomia y dignidad a quienes se contacten
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5.1.2 Principios del desarrollo de la intervencion

« Aceptacion positiva incondicional y buen trato: este principio indica que cada consultante
merece ser tratado con respeto y dignidad, se deben respetar los ritmos de cada
conversacion, no se puede terminar de manera abrupta la conversacion por parte de los
profesionales, se debe tener en consideracion la intencion positiva del consultante,
adaptarse a la edad y particularidad de cada consultante, asi como también adaptar el
lenguaje y orientaciones respecto a estas.

o Escucha activa y empética: este principio indica que la orientacion debe ser a traves de
preguntas abiertas o especificas y no con interrogatorios. No se deben realizar juicios de
valor ni hacer interpretaciones sobre lo que la persona dice ni referirse a lo que “es correcto”
o “verdadero” (exceptuando las vulneraciones de derechos). Tampoco deben darse consejos
en base a experiencias propias.

5.2 Modelo de la calidad Gronroos — Gummesson

El modelo de calidad de Grénroos - Gummesson es elaborado a partir del modelo de calidad de
servicio de Gronroos y el modelo 4Q de Gummesson. EI modelo inicial de Grénroos propone dos
dimensiones de calidad, la técnica y la funcional. Estas dimensiones son influenciadas por las
fuentes de calidad que propone Gummesson en su modelo 4Q, que corresponden a las cuatro
calidades: disefio, produccion, entrega y relaciones. La forma en que se gestionen las dimensiones
y calidades influira en la calidad percibida por los clientes.

Este modelo de calidad seré usado para realizar un analisis de la calidad técnica y funcional actual
del servicio de atencion remota y para la generacién de indicadores del modelo de calidad que se
propondra, acordes a lo encontrado en dicho analisis. Ademas, las mediciones de calidad de este
modelo seran consideradas en el plan de implementacion y en las sugerencias para mejorar la
calidad en distintos periodos de tiempo.

5.2.1 Calidad técnica

Gronroos define la calidad técnica como aquello que los clientes reciben a partir de sus
interacciones con el producto, lo que generalmente se entiende como “calidad del producto”. Es lo
que se le da al cliente una vez que el proceso productivo y las interacciones han terminado. Sin
embargo, Grénroos menciona que en la evaluacion del cliente también influira la forma en que
recibio la calidad técnica. Es por esto que se hace necesario definir la calidad funcional.

5.2.2 Calidad funcional

Ademas de la calidad técnica, el usuario también se ve afectado por la forma en que recibe el
producto y como experimenta el proceso. Asi, la dimension de la calidad que tiene que ver con la

26



manera en que se gestiona la interaccion con el cliente y como funciona el proveedor del producto
es llamada calidad funcional.

lustracion 8: Dimensiones de la calidad segin Gronroos.

Calidad total

Imagen
corporativa/local

Calidad técnica Calidad
del resultado: funcional del
qué proceso: como

Fuente: elaboracion propia a partir del modelo de Grsnroos

5.2.3 Calidad de un servicio

Al momento de hablar de un servicio, Gronroos propone hablar de la calidad total percibida, la cual
esta relacionada con la calidad experimentada y la calidad esperada. Si la calidad experimentada
satisface las expectativas del usuario, entonces la calidad total percibida serd buena. Sin embargo,
podria ocurrir que la calidad percibida no satisfaga las expectativas ain cuando la calidad
experimentada sea medida objetivamente buena.
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lustracion 9: Calidad total percibida.

Calidad
esperada

Calidad

Calidad total percibida 5
experimentada

Calidad total Calidad total

Fuente: Elaboracion propia a partir de Marketing y gestidn de servicios, Christian Gronroos

5.2.4 Criterios de la buena calidad percibida en los servicios

A partir de la sistematizacion de distinta bibliografia sobre criterios de calidad, Grénroos plantea
los seis criterios fundamentales para una buena percepcion de calidad en servicios. Estos son:

o Profesionalidad y habilidad: los clientes se dan cuenta de que el proveedor de servicios, sus
empleados, los sistemas operativos y los recursos fisicos, tienen el conocimiento y las
habilidades necesarias para resolver sus problemas de forma profesional (criterio
relacionado con el resultado).

e Actitud y comportamiento: los clientes creen que los empleados de servicios (las personas
en contacto con el publico) se preocupan por ellos y
estan interesados en resolver sus problemas de forma agradable y esponténea (criterio
relacionado con el proceso)

e Accesibilidad y flexibilidad: los clientes creen que el proveedor de
servicios, su sede, horario de trabajo, empleados y sistemas operativos, estan ahi para
facilitar el acceso a los servicios y estan preparados para ajustarse, de forma flexible, a las
demandas y deseos del cliente (criterio relacionado con el proceso)

« Fiabilidad y formalidad: los clientes saben que, se acuerde lo que se acuerde, o suceda lo
que suceda, pueden confiar en el proveedor de servicios, sus empleados o sistemas, para
mantener las promesas y actuar teniendo presentes los intereses del cliente (criterio
relacionado con el proceso)

o Restablecimiento: los clientes se dan cuenta de que siempre que algo vaya mal o que de
repente ocurra algo impredecible, el proveedor de servicios tomar medidas de manera activa
e inmediata para mantener el control en manos de los clientes y encontrar una situacion
nueva y aceptable (criterio relacionado con el proceso)

e Reputacion y credibilidad: los clientes creen que se puede confiar en las operaciones del
proveedor de servicios y que este ofrece un nivel adecuado en el intercambio “valor por
dinero”; lo que significa que suministra un nivel de actuacion y un conjunto de valores que
pueden ser compartidos por los clientes y el proveedor de servicios (criterio relacionado
con la imagen)
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5.2.5 Gestion de la calidad de un servicio

El marco general de para la gestion de calidad de los servicios de Gronroos plantea tres actores:
directivos, empleados y clientes. El nivel directivo establece los lineamientos a seguir a partir de
las demandas de mercado y los requerimientos de calidad; el nivel de empleados opera de manera
que se cumplan los estandares de calidad y actuacion; y el nivel cliente decide si la calidad es
aceptable o no.

lustracion 10: Marco para la gestion de calidad de servicios.

A
Percepcion que tienen los
directivos sobre la calidad

deseada del
servicio/Decisiones sobre las

especificaciones de calidad

4. Marketing interno para 2. Anélisis interno de las

comunicar las especificaciones de percepciones que tienen los
la calidad y las actuaciones empleados sobre la calidad y
esperadas las actuaciones deseadas

B.

5. Marketing externo 6. Percepcion que tienen los empleados sobre la
calidad del servicio deseada/Voluntad y habilidades
para actuar de acuerdo con las especificaciones de la

calidad

7 N

7. Interpretacion de la calidad
esperada/Analisis de la demanda y
control de la calidad in situ

v ' 4

. 11. Evaluacion = -
9. Calidad - Calidad percibida ‘ 10. ?alldad
esperada del servicio experimentada
C. Percepcion del
mercado sobre la
calidad del

servicio

1. Analisis de la demanda
tradicional y establecimiento
de mediciones para el
control de la calidad

8. Ejecucion/Producciony
entrega del servicio

Fuente: Elaboracion propia a partir de Marketing y gestion de servicios, Christian Grénroos

5.2.6 Evaluacién de calidad

El proceso de evaluacion de calidad tiene cuatro posibles resultados: baja calidad, calidad
confirmada, calidad positivamente confirmada y supercalidad. La buena calidad exige que la
experiencia iguale o supere las expectativas. La calidad aceptable siempre es necesaria, pero para
mantener a los clientes felices es necesaria la calidad positivamente confirmada.
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lustracion 11:Opciones para la evaluacion de calidad.

Calidad Calidad
esperada (q) experimentada
/ (q1)
Evaluacion
d41>>Qqz 91>90 91=% 91 <9
Su(ii;?iac;;d;d Calidad Calidad confirmada Calidad
demasiada buena positivamente (=calidad negativamente
ara ser justificable) confirmada (=buena aceptable) confirmada (=mala

P ] calidad) calidad)

Fuente: Marketing y gestion de servicios, Christian Gronroos

5.3 Modelo SERVQUAL de calidad

El modelo SERVQUAL de los autores Parasuraman, Zeithaml y Berry propone una medicion
cuantitativa de la calidad de servicio percibida por un consumidor. Este modelo evalua la calidad
de un servicio a través de la comparacion entre expectativas y percepcién de un servicio.

Este modelo sera utilizado para una evaluacion del nivel de calidad del servicio de atencion remota
en los distintos factores y atributos que propone, para luego considerar esta evaluacion como input
para el modelo de calidad que se propondra. El analisis de brechas que se desprende del modelo
SERVQUAL sera utilizado para sugerencias de mejora de calidad en distintos periodos de tiempo.

5.3.1 Dimensiones de la calidad

El modelo SERVQUAL propone cinco dimensiones finales que impactan en la calidad de un
servicio:

« Elementos tangibles: espacio fisico, equipamiento y apariencia del personal

e Seguridad: capacidad de entregar el servicio prometido de forma confiable y precisa

o Capacidad de respuesta: disposicion a ayudar a los usuarios y proveer un servicio a tiempo

e Seguridad: conocimiento y amabilidad de los empleados junto con su capacidad de inspirar
confianza

o Empatia: atencion individualizada y preocupada que se provee a los usuarios

Estas dimensiones, a su vez, tienen distintos atributos, como se ilustra en la siguiente figura:

30



VARIABLE

DIMENSIONES (5)

lHustracion 12: Modelo SERVQUAL.
ATRIBUTOS (22)

CALIDAD DEL
SERVICIO
Expectativas vs
percepcion

Fiabilidad ——) ¢

Seguridad —

Elementos
Tangibles

Capacidad

Empatfa ——

Cumplen lo prometido

Sincero interés por resolver problemas
Realizan bien el servicio la primera vez
Concluyen el servicio en el tiempo prometido

« No cometen errores

= Comportamiento confiable de los empleados

Clientes se sienten seguros
Los empleados son amables
Los empleados tienen conocimientos suficientes

« Equipos de apariencia moderna
= Instalaciones visualmente atractivas

« Empleados con apariencia pulcra

- Elementos materiales atractivos

Comunican cuando concluiran el servicio

« Los empleados ofrecen un servicio réapido
de Respuesta === .

« Los empleados nunca estan demasiado ocupados

Los empleados siempre estan dispuestos a ayudar

= Ofrecen atencién individualizada

Horarios de trabajo convenientes para los clientes
Tienen empleados que ofrecen atencién personalizada
Se preocupan por los clientes

Comprenden las necesidades de los clientes

Fuente: Elaboracion propia a partir de Fundamentos de la calidad del servicio, el modelo
SERVQUAL

5.3.2 Cuestionario SERVQUAL vy brechas de calidad

Para hacer la medicion cuantitativa de la calidad del servicio, el modelo SERVQUAL propone un
cuestionario que recoge las expectativas y percepciones de dicha calidad en una medicion de escala
Likert. A partir de los resultados del cuestionario, se pueden encontrar distintos Gaps (brechas).
Para el entendimiento de estas brechas, se debe distinguir las dos partes principales del modelo:
cliente y compafiia.
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llustracion 13: Modelo de las brechas sobre la calidad en el servicio.

Expectativas de servicio

Cliente (servicio esperado)
Brecha 5
Cliente
Percepcion del servicio
(valoracion del servicio)
Compaiiia
Brecha 1
Comunicacién
Entrega del servicio externa con los
clientes
Brecha 3 Brecha 4
Disefio y estandares de servicio
orientados al cliente
Brecha 2
Percepciones de la empresa

sobre las expectativas del
cliente

Fuente: Elaboracion propia a partir de Fundamentos de la calidad del servicio, el modelo
SERVQUAL

Esta figura deja en evidencia las distintas brechas que pueden existir en el modelo SERVQUAL.:

e Brecha 1: discrepancia entre las expectativas del cliente respecto al servicio y las
percepciones de los directivos sobre lo que espera el consumidor

« Brecha 2: discrepancia entre las percepciones de los directivos y las normas de calidad

« Brecha 3: discrepancia entre las normas de calidad y la prestacion del servicio

« Brecha 4: discrepancia entre la prestacion del servicio y la comunicacion externa

o Brecha 5: discrepancia entre servicio esperado y servicio recibido
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6 METODOLOGIA

Para la realizacion del proyecto, se plantearon cuatro etapas:

6.1 Levantamiento y diagndstico de la situacion actual

6.1.1 Revision de la planificacion estratégica 2020 — 2021

Se realiz6 una revision y sistematizacion de los objetivos estratégicos planteados por la fundacion
en su planificacion estratégica, teniendo especial énfasis en los objetivos definidos para el area de
atencion remota. Estos objetivos fueron resumidos en las Tablas 10, 11, 12 y 13.

6.1.2 Revisién de los modelos de intervencién de las lineas de atencion

Se realiz6 una revision y sistematizacion de los modelos de intervencion de las tres lineas de
atencion, resumiendo sus enfoques, procesos, desarrollo, tipos de intervencion y el aseguramiento
de la calidad.

6.1.3 Entrevistas a las/os lideres de areas involucradas

Se realizaron entrevistas a los lideres del &rea de atencion remota, control de gestion y direccion
de proyectos con los fines de poder modelar el proceso actual y obtener las percepciones
preliminares cualitativas de la percepcion del servicio, junto con los espacios de mejora y puntos a
mantener del servicio actual. Estas entrevistas fueron procesadas utilizando la metodologia de
codificacion temética.

6.1.4 Entrevista grupal a las/os integrantes del equipo de atencion remota

Se realizaron entrevistas grupales con el equipo de atencion remota para identificar
cualitativamente la percepcion que tienen respecto a la calidad del servicio, junto con los espacios
de mejora y puntos a mantener de este. Estas entrevistas fueron procesadas utilizando la
metodologia de codificacion tematica.
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6.2 Mediciones de calidad de los servicios

6.2.1 Anélisis de calidad aplicando el modelo de calidad Grénroos — Gummesson

Tomando los conceptos del modelo de Grénroos - Gummesson, se realizo un analisis del servicio
de atencion remota bajo las dimensiones y criterios de la calidad postulados en este modelo, con el
fin de evaluar la calidad bajo la comparacién de expectativas y experiencia. Este analisis se hizo
bajo los postulados de evaluacion del modelo y tomando como insumo los resultados de las
distintas entrevistas realizadas y el analisis de datos que proveen las plataformas de las lineas de
atencion.

6.2.2 Medicion de calidad aplicando el modelo SERVQUAL

Se realiz6 un modelo de los factores y atributos del modelo SERVQUAL para analizar su
cumplimiento en manera total, parcial, no cumplido o no aplica. Para esto se tom6 como insumo
lo encontrado en las distintas entrevistas y en el analisis de calidad de acuerdo al modelo de
Gronroos - Gummesson.

6.3 Propuesta de un modelo de calidad

6.3.1 Modelo de calidad para la atencion remota

Se cre6 un modelo de medicion de calidad para los servicios de atencién remota, considerando
distintos factores y variables e incluyendo indicadores y métricas de calidad junto con un plan de
implementacidn de este.

6.3.2 Recomendaciones finales para el modelo de calidad

Se realizaron sugerencias para la aplicacion del modelo de calidad para mejorar esta en el corto,
mediano y largo plazo. Estas sugerencias son a nivel del servicio entregado al usuario como a nivel
de précticas internas que permitan una mejor coordinacion y entrega del servicio.
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7 DIAGNOSTICO DE LA SITUACION ACTUAL

7.1 Visiény lineamientos estratégicos FPLC — Atencion remota
7.1.1 Sistematizacion objetivos estratégicos FPLC 2019 — 2021

A fines del afio 2018 e inicios del afio 2019, Fundacion para la confianza realiza su proceso de
planificacion estratégica para los afios 2019 a 2021. En este, su vision se manifiesta como
“Sonamos con un mundo comprometido con la dignidad y los derechos humanos, especialmente
de los nifios y nifias, donde el abuso sea inaceptable.”, mientras que su mision corresponde a
“Promover los derechos humanos, especialmente de los nifios y nifias, construyendo, colaborando
y construyendo espacios de confianza lucida.”, y, por ultimo, definiendo el propodsito de
“Construimos un mundo sin abuso”. Por otra parte, los valores de la Fundacion son actualizados,
siendo estos la Confianza Lcida®!, reconocimiento (anteriormente derechos humanos), resiliencia
y cuidado (anteriormente ética del cuidado). En cuanto a sus objetivos estratégicos, estos son:

1. Posicionar a Fundacion para la Confianza como experta en abuso e infancia, a partir de un
relato y mensajes que reflejen la labor que realiza

2. Aumentar y consolidar la influencia de la Fundacion en la toma de decisiones sobre
Politicas Publicas y en la vigilancia de los Derechos de los nifios, nifias y adolescentes del
pais

3. Fortalecer la calidad y capacidad de respuesta de la Fundacién en las areas de
Acompafiamiento Integral a Victimas, Prevencion y Educacion e Incidencia e
Investigacion, asegurando el cumplimiento de nuestra Mision y la consecucidn de nuestro
Propdsito

A partir del tercer objetivo de la Fundacion, se desprende que dentro de sus metas institucionales
se encuentra el fortalecimiento de la calidad de sus areas de manera de contribuir al cumplimiento
de la mision y proposito.

7.1.2 Sistematizacion objetivos estratégicos area atencion remota 2019 — 2021

Como se menciono anteriormente, el area de atencion remota es creada en junio de 2019 junto con
el proyecto Linea Libre, por lo que esta area inicia su proceso de planificacion estratégica a fines
de 2019 considerando Unicamente este canal de atencion.

1 Modelo de confianza creado por el Director Ejecutivo José Andrés Murillo, explicado en su libro “Confianza
Lucida”
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El area de atencion remota selecciono el objetivo institucional tres, relacionado con el
fortalecimiento de la capacidad y calidad de respuesta, y sus objetivos estratégicos especificos se

resumen en la Tabla 10:

Tabla 10: Objetivos estratégicos 2019 - 2021 para el &rea de atencion remota.

Obijetivo especifico

Acrticular y ampliar lared de
apoyo de Linea Libre para
garantizar  atencion de
calidad

Iniciativas Indicadores
Captar cinco voluntari@s  y | Anualmente N° de acciones
practicantes especializados de realizadas
universidades en convenio (PUC, UDP, N° de voluntari@s
UMayor, UAI) capatd@s
N° de practicantes
incorporad@s
Crear convenios de colaboracion | Anualmente N° de acciones
terapéutica privada para derivar casos realizadas
(Norte, Sur, Oriente, poniente de N° de  convenios
Santiago; norte y sur de Chile) firmados

Garantizar que las personas que se
sumen al equipo tengan el
conocimiento adecuado a través de un
documento  sistematizado y la
participacién en formaciones internas

Semestralmente

N° de personas que se
sumaron al equipo y
tenian  conocimientos
previos

N° de personas que
participaron en
capacitaciones internas.

Sistematizar los datos de
Linea Libre

Asegurar el adecuado registro de las
atenciones realizadas en los sistemas de
informacion de Linea Libre

Mensualmente

N°  atenciones  sin
motivo/N°

atenciones tipificativas

Realizar un levantamiento y analisis de
los datos producidos en base a criterios
de investigacion definidos.

Mensualmente

N° Informes entregados
alLas

Condes, Providenciay
Defensoria

Mejorar y/o aumentar la
difusién de la Linea en
establecimientos
educacionales.

Realizar charlas en escuelas

Mensualmente

N° de charlas realizadas
N° de escuelas donde se
realizaron las charlas
N° de asistentes

Participar en stands, ferias o
seminarios

Mensualmente

N° de ferias en las que
se

participd

N° de seminarios en los
que se

participd

N° de personas con las
que interactuo

Fuente: elaboracion propia a partir de la Planificacion Estratégica 2019 - 2021 FPLC
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7.1.3 Actualizacion objetivos estratégicos area atencion remota 2021

A inicios de abril del 2021, el &rea de atencion remota realizé una actualizacion de sus objetivos
estratégicos, en el marco de la actualizacion de la planificacion estratégica de la Fundacion. A
continuacidn, se muestra un resumen de los objetivos especificos e iniciativas por cada objetivo
institucional elegido.

1. Objetivo institucional “Ser un espacio laboral y relacional de excelencia para quienes
colaboran remunerada y voluntariamente con la Fundacion, motivandolos a desarrollar su
maximo potencial a través del aprendizaje continuo, las practicas de cuidado institucional
y de un ambiente colaborativo que logre atraer y retener los mejores talentos”

2. Tabla 11: Actualizacion objetivos estratégicos 2021 para el area de atencion remota - Objetivo institucional 1.

Obijetivo especifico Iniciativas Indicadores
Mantener alianzas para el desarrollo de practicas | Agosto Contar con al menos 3
profesionales con: Universidad Mayor, U. de | 2021 practicantes por
Chile y UDP. Ademaés, formar alianza con PUC. semestre.
Crear plan de préctica para Area de
Atencion integral Desarrollar  documento

en el que se establezca un
plan de préctica

Crear bases para construccion de una pasantia | Agosto Grupo de al menos 10
Avrticular y ampliar la desde Lfnea Libre. Esto sjgnifica pasar de un | 2021 pasantes que apoyen en
red de apoyo de Linea voluntarlado_a una pasantia profesional. Ju_n,to turnos de Llnea_l__lbre.
Libre para garantizar con lo anterior, se espera asegurar fo_rmacmn Entrega de certificados a
atencion de calidad constante de lo/as profesionales que se integran quienes cumplan los
al area plazos.

Formacién en reuniones
clinicas y de discusion de
€asos.

Consolidar convenios y seguimientos de las | Anualmente | Mantener  derivaciones

derivaciones del equipo. en Atencion Remota

Lograr mayor cercania entre el equipo y entre el 6-8% de la

nuestras redes cantidad de atenciones
efectivas

Fuente: elaboracion propia a partir de la Planificacion Estratégica 2019 - 2021 FPLC

2. Objetivo institucional “Posicionar a la Fundacion para la Confianza como experta en abuso
e infancia, a partir de un relato y mensajes que reflejen la labor que realiza”
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Tabla 12: Actualizacion objetivos estratégicos 2021 para el area de atencién remota - Objetivo institucional 2

Objetivo especifico

Fortalecer articulacion con
el Intersector - publico y/o

privadko - en  zonas
prioritarias: Region
Metropolitana y La
Araucania

Mejorar y/o aumentar la
difusién de la Linea en
establecimientos
educacionales.

TS ' Plazo Indicadores

Potenciar difusién de Linea | Agosto Invitacion a campafia

Libre en la regién de La | 2021 "Conversemos con Confianza" a al

Araucania menos 2 profesionales de La
Araucania. Publicacion de
contenidos de difusion de Linea
Libre en al menos 2 cuentas de
RRSS de La Araucania.

Participacion de Linea Libre | Agosto Asistencia y acta de participacion

en Mesas Regionales infanto- | 2021 en al menos 2 mesas regionales

juveniles de los territorios durante el afio

Apoyo de Linea Libre en | Anualmente | Realizacion de al menos 2

capacitaciones en temaéticas
relevantes relacionadas a salud
mental 'y protecciéon de
derechos de la infancia y
adolescencia.

Aportar en el mensaje
comunicacional de Linea
Libre y estrategias de difusién.

instancias formativas por
region, durante el afio.

cada

Fuente: elaboracion propia a partir de la Planificacion Estratégica 2019 - 2021 FPLC

3. Objetivo institucional “Fortalecer la calidad y capacidad de respuesta de la Fundacion en
las areas de Acompafiamiento Integral a Victimas, Educacion, Prevencién y Proteccion de
Derechos, asegurando el cumplimiento de nuestra Mision y la consecucion de nuestro

Propdsito”

Tabla 13: Actualizacion objetivos estratégicos 2021 para el area de atencion remota - Objetivo institucional 3.

Obijetivo especifico

Iniciativas

Indicadores

Evaluacion de llamadas del
equipo y mayores espacios de
feedback

Trimestralmente

Evaluar grabacion de llamadas
y conversaciones en chat
Reuniones  personales vy
grupales para devolucion

Fortalecer el tipo de
atencion no presencial
para nifos, nifias

adolescentes.

Jornada de reflexion Linea Libre

Anualmente

Desarrollo de textos
académicos que  permitan
discusion tedrica — practica.
Celebrar Jornada de Reflexion
invitando a externos.

Creacion Memoria Linea Libre

Autocuidado

Semestralmente

N°de actividades cada 6

semanas
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Realizar un levantamiento y | Anualmente N° de informes enviados a Las
analisis de los datos producidos Condes, Providencia,
en base a criterios de Angloamerican, Candelaria e
Sistematizar los datos de investigacion definidos Injuv
Linea Libre . o . . .
Asegurar el adecuado registro de | Anualmente N° de atenciones sin motivo de
las atenciones realizadas en los consulta, N° de atenciones
sistemas de informacion de Linea efectivas vs contactos
Libre

Fuente: elaboracion propia a partir de la Planificacion Estratégica 2019 - 2021 FPLC

A partir de los objetivos institucionales enunciados en los puntos 1 y 2 se desprende que el
aseguramiento de la calidad, el potenciamiento, crecimiento y el posicionamiento de las lineas de
ayuda forman parte de los planes estratégicos del area, respondiendo, a su vez, a la misién de la
Fundacion.

Por otro lado, el objetivo institucional enunciado en el punto 3 hace énfasis en fortalecer la
capacidad de respuesta, asi como el nivel y calidad de esta, tomando como acciones principales los
espacios de evaluacién del equipo, las instancias de autocuidado y un correcto registro de datos
gue permita un analisis de estos.

Para la construccion del modelo de calidad, se considera fundamental incluir estos factores
desprendidos de los objetivos estratégicos institucionales.

7.2 Sistematizacion modelos intervencion

Cada linea de atencion tiene un modelo de intervencion que define el enfoque de intervencion,
proceso de intervencion, desarrollo de la intervencion, desarrollo de la derivacion, tipo de
intervencion y el aseguramiento de la calidad. Estas caracteristicas generales son compartidas por
cada linea.

7.2.1 Enfoques de intervencion

El modelo de intervencién de las lineas de ayuda cuenta con cinco enfoques de intervencion
basados en enfoques transversales (0 de segunda generacion) como el Enfoque de Derechos
Humanos, Enfoque de Género, Enfoque Intercultural, Enfoque de Curso de Vida y el Enfoque de
Etica del Cuidado.

o Enfoque de derechos humanos: las lineas de ayuda trabajan por la promocién del respeto
de todas las personas que se contactan con estas, guiando su trabajo por la Declaracion
Universal de Derechos Humanos y la Convencién Internacional sobre los Derechos del
Nifio. Este enfoque de intervencion reconoce a nifios, nifias, adolescentes, adultos y adultos
mayores como sujetos de derechos humanos, e individuos a los que se les debe garantizar
el pleno ejercicio de su ciudadania y la igualdad efectiva sin discriminacion alguna
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71.2.2

Enfoque de género: este enfoque consiste en el reconocimiento de la igualdad de derechos,
responsabilidades y oportunidades para mujeres y hombres, teniendo en cuenta sus
intereses, necesidades y prioridades, reconociendo también la diversidad en orientacion
sexual, identidad de género y/o expresion de género diferente a la normada.

Enfoque intercultural: este enfoque distingue la complejidad inherente al ser, reconociendo
las interacciones dentro o entre culturas y abriendo la posibilidad de un encuentro igualitario
a través del dialogo. La intervencion de las lineas, por tanto, reconoce las cosmovisiones de
todas las personas que se contacten con ellas.

Enfoque curso de vida: este enfoque reconoce el desarrollo humano y su dependencia de
maltiples factores que, a su vez, pueden estar influenciados por contextos familiares,
sociales, economicos, entre otros. Asi, el trabajo de las lineas también se plantea como
objetivo el poder comprender cémo las experiencias pueden modelar el desarrollo de las
personas y realizar una intervencion y orientacion desde ahi

Enfoque ética del cuidado: a través de este enfoque se comprende al mundo como una red
de relaciones y se reconoce la responsabilidad que se tiene frente a alguien en necesidad,
poniendo como eje central la promocion de la vida y dignidad de las personas. Cada
intervencion realizada por las lineas de atencion implica un compromiso con otorgar
proteccion, respeto, autonomia y dignidad a quienes se contacten

Proceso de intervencion

El proceso de intervencion de las lineas de ayuda inicia con el contacto de un usuario o usuaria con
cualquier de los canales disponibles, en el cual el o la profesional procura generar un vinculo de
confianza, apoyar a la persona a expresar sus preocupaciones de manera de esclarecer el motivo de
consulta, evaluar la situacion de riesgo de dicha persona, conocer los recursos y posibilidades
disponibles, construir un plan o estrategia para la construccion de nuevas posibilidades e invitar a
la persona a contactarse nuevamente. Para lograr esto, se tienen las siguientes areas de intervencion:

7.2.3

Factores de la psicologia:
o Intervencion en crisis: tiene por objetivo ayudar a la persona a recobrar el nivel de
funcionamiento o tener una nueva vision del problema
o Elementos de psicoterapia: incorporacion de elementos psicoterapéuticos con el
objetivo de comprender mejor a las personas y guiar de mejor manera la
intervencion
Factores legales y de proteccion: tiene por objetivo poder brindar informacion legal, asi
como programas y servicios pertinentes de acuerdo con el motivo de consulta, incorporando
la oferta publica y privada

Desarrollo de la intervencién

El desarrollo de la intervencion se explica en el siguiente diagrama:
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llustracion 14: Proceso de desarrollo de una intervencion.

CO-
L d CONSTRUCCION .4 =
DEL PROBLEMA

ACOGIDAY

VINCULO

CIERRE E

POSIBLE 5 DISCUSION:
DERIVACION 'NV'TQSE\)%A LI Y | PLAN/ACUERDO K.l PROBABILIDADES
ASISTIDA Y BARRERAS

CONTACTO

Fuente: elaboracion propia a partir del Modelo de intervencién de Linea Libre, SOL y Hablemos
de Todo

e Primeraacogiday vinculo: tiene por objetivo dar a conocer lo que puede ofrecer el servicio,
que la persona se sienta acogida y pueda confiar en la linea, y recoger datos de
caracterizacion del usuario o usuaria. Lo fundamental de esa etapa es la escucha activa

o Co-construccién del problema: busca que las/os usuarias/os puedan contar sus historias y
expresar sus emociones. Para esto, las/os psicologas/os indagan en el problema, sus efectos
y buscan una forma de comprender y resolver el problema desde su origen, considerando
aspectos relacionales y el contexto sociocultural desde donde nace este problema

« Evaluacion de factores de riesgo y protectores: el objetivo de atender e indagar en factores
de riesgo es proteger a los y las consultantes. Estos factores pueden tener elementos
psicoldgicos 0 comunitarios, y representar un riesgo alto o bajo. Para el caso de los factores
protectores, estos permiten evaluar los recursos con los que cuenta el usuario o usuaria.
Estos elementos pueden ser personales o comunitarios

o Levantamiento de recursos: esta etapa tiene por objetivo conocer los recursos o capacidades
con los que cuenta la persona (0 que podria desarrollar), tanto a nivel individual, como
social y/o comunitario

« Discusion: posibilidades y barreras: el objetivo de esta etapa es trabajar, en conjunto con él
o la consultante, las barreras a posibles soluciones, evaluando la posibilidad o
maniobrabilidad, relacion costo-impacto, motivacion y ecologia, de manera de elegir la
alternativa(s) mas adecuada

« Plan/acuerdo: esta etapa consiste en el desarrollo de un plan para la solucion propuesta, de
tal forma que este sea claro, concreto, posible de realizar, que tenga sentido para él o la
consultante y no aumente los factores de riesgo, entre otras caracteristicas

o Cierre e invitacion a un nuevo contacto: en esta etapa se da un cierre a la conversacion,
incluyendo un pequefio resumen de lo conversado, preguntar al o la consultante como se
sintid e invitarle a contactarse nuevamente

o Posible derivacion asistida: de acuerdo con las caracteristicas del caso, los psicélogos y
psicologas podrian realizar una derivacion a la institucion en convenio*? que mas se adecte
a las necesidades del usuario o usuaria

2 FPLC tiene convenios de derivacion con distintas instituciones a nivel plblico y privado para realizar derivaciones.
Estos incluyen centros de atencion psicoldgica, redes proteccionales por casos de vulneracion de derechos y centros
asistenciales de salud
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7.2.4 Desarrollo de la derivacion

Las lineas de atencion cuentan con tipos de derivacion:

« Referenciacion: se entrega informacion a la persona que consulta respecto a centros,

programas o instituciones relacionada a su motivo de consulta

« Derivacion asistida: consiste en una derivacion directa por parte de las/os psicologas/os de

las lineas hacia las instituciones y programas en convenio

El flujograma del proceso de derivacion es el siguiente:

lHustracion 15: Flujograma proceso de derivaciones.

Derlvacion asistida No

Recepcidn y

evaluacién del caso

Bluqueda de
recursos

Derivacién
del caso

Envio ficha de derivacion a
contraparte de lared

Comunicacién
a equipo y profesional
intersector

Seguimiento de
inicio intervencién

Fuente: Modelo de intervencion Linea Libre, SOL y Hablemos de Todo

7.2.5 Tipos de intervencién

Las atenciones realizadas por el equipo de atencion remota son de dos tipos:

Deteccion de
necesidad de
derivacién

Presentacion red
local y privada

¢Usuario puede
vincularse

por si mismo
alared?
Si Derivacién simple
Evaluacion de riesgo
Profesional facilita
contacto de la red
sin Riesgo  Riesgo
riesgo bajo alto
Fin
Activacion
de protocolo
Protacolo de Accién casos de
Comportamiento Suicida (Anexo N°3)
Derivacién inmediada a Hospital Digital
Riesgo y Vulneracion de Derechos
nifios, nifas y adolescentes (Anexo N°2)
Fin Derivacién a equipo socio juridico

Realizacion denuncia y activacion
Tribunales de Familia dentro de 24 hrs
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1. Contactos de orientacion especializada (ORE): son aquellos contactos que requieren de una
intervencion psicologica que puede incluir orientacion, psicoeducacion y/o aconsejar
respecto a diversas tematicas. A estos contactos se les denomina “atenciones efectivas” (o
atenciones)

2. Orientaciones generales (No ORE): son contactos que no necesitan una orientacion
psicoldgica, donde la persona no contesta las preguntas, no manifiesta una intencién
particular, buscan informacion sobre las lineas o son contactos de broma.

De esta manera, el rea de atencion remota define los contactos y atenciones de la siguiente manera:

llustracién 16: Conversion de contactos en atenciones

B-

Cualquier usuario que Contacto que:
se ponga en contacto -Tiene duracién distinta
con alguna linea de cero

-Tiene un motivo de
consulta vélido
-Cumple con el rango
etareo (si lo hay)

Fuente: elaboracion propia a partir de modelo de intervencion de Linea Libre, SOL y Hablemos
de Todo

7.2.6  Aseguramiento de la calidad

Para asegurar la calidad, el equipo cuenta con las siguientes actividades:

« Capacitacion y formacion continua: capacitaciones y jornadas formativas de acuerdo con
las necesidades del equipo

« Trabajo en equipo: corresponde al apoyo, escucha y validacion por parte del equipo frente
a una atencion, ademas de compartir la experiencia de intervencion

e Supervision y mejora continua: la supervision es entendida como procesos de aprendizaje
y acompafiamiento, generando espacios de supervisién y participacion

e Supervision de psicologos/as: existen procesos de supervision durante los turnos, que
implica que el supervisor o supervisora se encuentra disponible para cualquier necesidad
de las/os psicologas/o; y supervision externa, en la cual se realiza un acompafiamiento
directo a los psicdlogos y psicologas en las intervenciones realizadas
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e Uso de protocolos y documentos de apoyo a la intervencion: las intervenciones se
encuentran reguladas por los procedimientos establecidos en los manuales de intervencion,
asi como de los distintos documentos que complementan a estos

e Aspectos éticos de la intervencion: la atencion a través de las distintas lineas asegura una
total confidencialidad y un correcto uso de la informacion sensible, asi como también se
prohibe la revelacion de informacion de historias de consultantes conocidas por terceros

7.3 Proceso de atencion remota

A continuacion, se muestra el proceso de atencion remota, en el cual las/os agentes refiere a
las/os psicologas/os del equipo.
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llustracién 17: Proceso de atencién remota.
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