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Resumen Ejecutivo

Este informe da cuenta de la implementacion
en Chile de la metodologia Gestion Social Local
(GSL), destinada a optimizar la forma en la que se
proveen los servicios sociales financiados por el
Estado, a través de las municipalidades del pais.

La experiencia internacional ha dado luces de las
principales barreras que se deben superar para
la efectividad de la integracion de servicios y la
gestion de casos sociales: la resistencia institu-
cional, la cultura organizacional, los recursos y
la capacidad de implementacion.

El Banco Mundial y el Ministerio de Desarrollo
Social y Familia (MDSF) de Chile, decidieron
abordar este desafio, en 2018, y buscar el per-
feccionamiento del Sistema Intersectorial de
Proteccion Social (SIPS), creado como modelo
de gestion en 2009.

Lo primero fue realizar un diagndstico técnico de
los nudos criticos para lograr una efectiva integra-
cion de las prestaciones sociales, incluidas en el
SIPS, y mejorar sus tiempos de resolucion. Para
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esto, durante 2018, fueron seleccionadas seis
municipalidades para el proceso de recoleccion
de informacion, sobre la base de un egjercicio de
clustering que diera cuenta de la diversidad de
contextos municipales, en los cuales se imple-
mentan los programas. Se escogio a la municipa-
lidad de Limache -en la Region de Valparaiso-; La
Cisterna y Pefalolén -en |la Region Metropolitana-;
de Lolol -en la Region de O'Higgins-y de Parral
y Linares -en la Region del Maule-.

Tras este diagnostico, se definieron entonces los
objetivos minimos de la Ventanilla Unica Muni-
cipal (VUM):

a. Disponer de una entrada Unica a la atencion
social (beneficios y servicios) que ofrece la
municipalidad, tanto para quienes demandan
atencion como para aquellos a los que se le
ofrece.

b. Proveer informacion Util a todos los usuarios
(funcionarios municipales y beneficiarios),
gue les permita generar acciones concretas.

c. Realizar transacciones entre unidades muni-
cipales, proveedores externos de servicios,
facilitando a los beneficiarios interactuar con
los servicios, a través de mecanismos de re-
ferencia y contra referencia.

d. Facilitar y promover la coordinacion de ac-
ciones entre los distintos proveedores de be-
neficios y servicios, sean municipales o no.

e. Facilitar y promover la prestacion integrada de
servicios y beneficios al/la mismo/a benefi-
ciario/a, sea éste/a un individuo o una familia.

f. Quelas unidades municipales puedan interope-
rar con los sistemas de gestion de informacion
con que cuenten a nivel local y los programas
que se integren a la VUM.

Con la definicion de estos objetivos, el equipo
técnico del Banco Mundial (BM) hizo una pro-
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puesta de disefio e implementacion de la VUM,
posteriormente denominada Gestion Social Local
(GSL). El disefio de GSL considerd una estructura
modular que se inici6 con la instalacion de un
Maodulo Base, cuyo eje es la unidad municipal de
Asistencia Social que tiene a su cargo la gestion
de casos y es, de cierta forma, el corazon por
donde pasan las solicitudes de los/as vecinos/
as en materia social.

A'la unidad de Asistencia Social Municipal, se le
sumaron el Registro Social de Hogares, que de-
termina las personas y hogares que califican para
recibir beneficios sociales; Subsidios Sociales, la
unidad de asignacion de prestaciones monetarias,
nacionales y locales; el Programa Familias, que
es parte del subsistema Seguridades y Oportu-
nidadesy esta centrado en la intermediacion de
oferta para hogares de extrema pobreza; y la
Red Local de Apoyos y Cuidados (del Sistema
Nacional de Apoyos y Cuidados, SNAC), que

La experiencia internacional ha dado luces
de las principales barreras que se deben
superar para la efectividad de la integracion
de servicios y la gestion de casos sociales:
la resistencia institucional, la cultura
organizacional, los recursos y la capacidad

de implementacion.
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atiende hogares con integrantes dependientes
-moderados y severos; por edad o situacion de
discapacidad-, a través del seguimiento de casos
y procesos de intermediacion social.

Disefiada la estructura de funcionamiento de GSL,
se genero un piloto, que permitiera ajustar esta
herramienta a los requerimientos de la diversidad
de realidades sociales locales. Se definieron seis
comunas para participar en dicho pilotaje: Ca-
lama y San Pedro de Atacama, en la Region de
Antofagasta; Cauquenes y San Clemente, en la
Region del Maule; y Purranque y Los Muermos,
en la Region de Los Lagos.

La instalacion del piloto del modulo base GSL en
seis comunas de Chile, durante 2019, y la sucesiva
ampliacion de su cobertura a otras comunas, en
2020y 2021, permitio a los equipos técnicos del
BM perfeccionar los procesos metodologicos
aplicados -ante el aprendizaje con los/as fun-
cionarios/as municipales-.

El objetivo final de GSL es que el usuario/a salga
del municipio con una respuesta, informacion
adecuada a sus dudas, alternativas que le permi-
tan resolver su problema o urgencia y/o medidas
gue operen para mejorar su situacion de vulne-
rabilidad social. Esta es la razon por la cual los
funcionarios/as municipales son esenciales para
el éxito de GSL. No solo por su capacitacion, que
es crucial, sino por su participacion en el ajuste
del disefio y la ejecucion de los instrumentos
de gestion.

Coherente con ese objetivo, la metodologia del
proceso de asistencia técnica para la implemen-
tacion de GSL se baso en el Disefio Centrado en
las Personas. El equipo de asistencia técnica
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del BM incorporo una serie de herramientas
asociadas a este disefio que fueron elaborados
por todos los funcionarios/as operadores de
los distintos médulos de GSL, en las diversas
instancias de capacitacion, para ir construyendo
el marco metodologico.

Los resultados de la aplicacion de estas he-
rramientas por parte de los funcionarios/as se
transformaron en el insumo fundamental que
recibieron las municipalidades para las decisio-
nes de perfeccionamiento de su gestion y en
la preparacion del disefio y funcionamiento del
modulo base GSL en cada gobierno local.

Los cuatro afios de implementacion de GSL,
llevaron al MDSF a solicitarle al Banco Mundial
realizar una evaluacion comprehensiva de este
proceso, con el objetivo de hacer un seguimiento
y monitoreo del uso y funcionamiento de la nueva
metodologia en la atencion social.

Esto habria sido imposible sin las herramientas
adecuadas, considerando que en esta trayectoria
se trabajo con 200 municipalidades, mas de mil
800 operadores/as del Modulo Base de GSL y
sobre el millon y medio de atenciones, hasta
marzo de 2022.

Para la evaluacion se conto con el registro de
dichas atenciones y de la gestion de casos en
la plataforma GSL, llevado adelante por los/as
operadores/as y con el panel de datos del Monitor
GSL (tablero de seguimiento de indicadores de
desempefio). Ello permitié una medicion mensual
por municipalidad, pudiendo evaluar cambios del
desempefio a través del tiempo.

La relacion del numero de funcionarios/as vy el
tamanfo de las comunas, la exclusividad y tipos
de contrato de éstos/as, los espacios y las per-
sonas destinados/as de la atencion del publico
y las principales materias ligadas a la entrega de
beneficios y servicios, fueron parte de los factores
estudiados para conocer la realidad que vivian
dia a dia los/as usuarios/as.

El trabajo de evaluacion arroj6 hallazgos rele-
vantes en la aplicacion del Disefio Centrado
en las Personas, con mas de 2.000 “personas
construidas” (el 84% muijeres) y las mas de 500
caracteristicas de personalidad usadas para
describirlas, junto con el analisis de 210 flujos de
proceso de asistencia social y el reconocimiento
de mas de 13 mil actores que interactuan con
los/as funcionarios/as municipales.

Este proceso de evaluacion comprehensiva per-
mitio visualizar avances notables. El 87% de las
municipalidades, que instalaron el moédulo base
GSL 2020, completaran su Catalogo Local de Be-
neficios y Servicios, con un detallado panorama
de las ayudas sociales a las que se puede acce-
der en todo Chile; que el 70% de los gobiernos
locales cargo su registro de beneficiarios/as en la
plataforma GSL, con una visualizacion integrada
de los beneficios, y que 135 suscribieron un total
de 243 protocolos de atencion GSL.

Pero todo ello no tendria mayor utilidad si este
proceso de evaluacion no incluyera el uso y
funcionamiento concreto del GSL y sus casi
1.6 millones de atenciones, realizadas desde
diciembre 2019 en las comunas piloto, y que se
despliegan a partir de los mesones instalados
por las unidades municipales, para acoger las
solicitudes de atencion social.

Las cifrasy el andlisis de las atenciones, deriva-
ciones y gestion de casos que se visualizaron,
con el trabajo de monitoreo permiten dibujar un
panorama vasto y revelador de como se puede
hacer notoriamente mas eficiente el sistema de
proteccion social, aplicando un modelo de ges-
tion que se centra en quienes lo operan -como
parte de los municipios- y quienes son sus des-
tinatarios.

A partir del analisis de los resultados de esta
evaluacion, fue posible generar algunas reco-
mendaciones que se resumen a continuacion:

* Formalizacion de GSL en el MDSF, incluyendo
una estrategia de gobernanza.

* Uso de lainformacion que produce GSL para
actualizar Registros que administra el MDSF.

* Implementar de forma intensiva procesos de
seguimiento y acompafamiento a las muni-
cipalidades con moédulos GSL para asegurar
desempenos de excelencia y procesos de
mejora continua de la gestion.

* |dentificar, disefiar y poner en operacion nue-
vos modulos tematicos, relevantes en la ges-
tion local.

+ Fortalecer la relacion con otras instituciones
publicas que ofrecen beneficios y servicios
a nivel local de forma de coordinar de forma
efectiva y complementaria las intervenciones
sociales que realiza el Estado.
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Presentacion

A continuacion, se relata, de manera ejecutiva,
la implementacion en Chile de la metodologia
Gestién Social Local (GSL), destinada a optimizar
la forma en la que se proveen los servicios
sociales financiados por el Estado, a través del
vinculo mas directo que tienen los ciudadanos/as
con su institucionalidad: las 345 municipalidades
del pais.

La implementacion de GSL implico, primero, la
voluntad del Ministerio de Desarrollo Social y
Familia (MDSF) de llevar adelante un cambio
paradigmatico, en términos de mirar de forma
global la manera en la que se estaban proveyendo
los beneficios sociales. Luego, significd asumir la
tarea de diagnosticar los problemas que existian
en el Sistema Integral de Proteccién Social (SIPS)
chileno, en torno a la gestion del apoyo social que
se entregaba a las familias mas vulnerables, en
un pais que habia logrado reducir la proporcion
de poblacién considerada pobre (USS 4 por dia)
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de 26% a 79% entre el 2000 y 2015, cifra que se
incrementaria mas tarde, por sobre el 12%.

No se trataba solo de dar mayor acceso a esas
personas a la proteccion social de los organismos
del Estado a través de una plataforma digital
-tarea que ya cumple, en parte, desde 2012 la
plataforma Chile Atiende- sino de hacer que
esos/as ciudadanos/as tuvieran una respuesta
integral y eficiente del Estado, a través de una
metodologia que hiciera eficaz la gestion de
cada uno de los casos sociales que llegaban a
la municipalidad y de la oferta que disponia el
sistema. En definitiva, de entregar un servicio de
alto estandar que permitiera mejorar la calidad
de vida de las personas mas vulnerables.

Por ello, la mision tuvo como primer objetivo
la creacion de una Ventanilla Unica Municipal,
que posibilitara hacer seguimiento a cada una
de las intervenciones, estableciendo ademas un
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La mision tuvo como primer objetivo la
creacion de una Ventanilla Unica Municipal,
que posibilitara hacer sequimiento a cada una
de las intervenciones, estableciendo ademas
un nuevo paradigma en la forma de asumir

la labor: establecer como foco de ayuda la

familia, no el individuo.

nuevo paradigma en la forma de asumir la labor:
establecer como foco de ayuda la familia, no el
individuo.

Ello hizo necesario revisar todos los procesos de
trabajo para detectar nudos criticos, fallas en los
sistemas de informacion y de registros y en los
catalogos de ofertas, entre otro ambitos. Una
tarea que se hizo gracias a la ayuda y disposicion
de los funcionarios/as municipales y a partir de
los aportes que ellos/as mismos/as generaron,
al participar en el disefio de la metodologia, a
través de los modulos de atencion y de cada
uno de los instrumentos utilizados.

Cuando han pasado cuatro afios desde que
se hizo el diagnostico inicial, ya hay resultados
alentadores de la magnitud y dimension del
cambio para el sistema de proteccion social
chileno y que redundara en el objetivo mas
importante: el mejoramiento de la calidad de
vida de millones de personas.

345

Municipalidades, que son el
vinculo mas directo que tienen
los ciudadanos/as con su
institucionalidad
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El origen y el porque del
Modelo de Gestion Social

Local en Chile

Una Mirada Global

Los centros de servicio al ciudadano (o ventanillas
Unicas de servicios en linea) son una tendencia
mundial, por la necesidad que tienen los estados
de mejorar su respuesta frente a las expectati-
vas de la ciudadania, un fendmeno evidenciado
y desafiado, ademas, a partir de 2020, por la
irrupcion de la pandemia del Covid-19.

Se trata de hacer frente a un aumento en el volu-
men de demandas de los/as usuarios/as y hacer
mas eficiente la provision de beneficios y servi-
cios, en momentos en que muchos gobiernos
enfrentan desafios relacionados con el nivel de
satisfaccion de la ciudadania con los servicios
publicos y se observa un declive de la confianza,
respecto de la accion del Estado.

El prestigio de éste y su calidad y capacidad de
respuesta a las expectativas de sus usuarios/
as obedece a variadas circunstancias -tanto in-
ternas como externas a los paises-; sin embar-
go, las mejoras en la entrega de los servicios
publicos pueden jugar un papel relevante en la
conformacion de una percepcion positivay en la
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construccion de confianza en el aparato estatal,
por parte de la ciudadania.

Las nuevas tecnologias y dinamicas sociales
estan cambiando las expectativas de las per-
sonas en asuntos clave, como la facilidad de
acceso, personalizacion del servicio y velocidad
de atencion, lo que ha impulsado la creacion de
ventanillas unicas para informacion y transaccio-
nes. Estas Ultimas requieren un nivel minimo de
integracion de procesos por parte de las agencias
involucradas, esencial para viabilizar el acceso
de la ciudadania a una amplia gama de servicios
de utilidad.

Segun el ultimo estudio de Naciones Unidas
sobre gobierno electronico, de 2020, un total
de 174 paises cuentan con portales digitales de
ventanilla unica, es decir el 90% de los miembros
de la ONU. Chile es uno de ellos, gracias a su
plataforma ChileAtiende. Hace tan solo ocho
afnos, en 2014, no eran mas de 71 naciones las
gue contaban con estas herramientas y ello da
cuenta de los esfuerzos de los paises por res-
ponder a la demanda ciudadana.

En paralelo a esta tendencia de mejorar la aten-
cion al ciudadano, se ubican los esfuerzos de
varios paises hacia una mayor integracion de
los servicios, particularmente en el area social.

Muchos gobiernos han tomado conciencia de
la necesidad e importancia de mirar a la familia
0 al hogar en su conjunto, priorizando la articu-
lacion de politicas sociales que potencien su
autonomia a través del empleo, protejan la nifiez
y coordinen los servicios de salud, respecto del
cuidado del adulto mayory de sus integrantes con
discapacidad o dependencia funcional (ante el
envejecimiento poblacional y su multi-morbilidad).

En el proceso de lograr una integracion de los
servicios y una eficiencia del sistema de provi-
sion de éstos, es que surgen los esfuerzos por
establecer modelos de ventanillas Unicas, espe-
cificamente, dirigidas a la atencion de los y las
destinatarias de la proteccion social.

Un ejemplo de esto son los centros LAFOS en
Finlandia, que ofrecen servicios integrados para
desempleados de larga duracion. Surgen por ini-
ciativa municipal y requieren colaboracion entre el
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Servicio Publico de Empleo, los servicios sociales
y de salud del nivel local, el instituto nacional de
prevision social, ONG's y sector privado, para
proveer atencion especializada sobre la base de
un plan individual.

Otro caso es el Welfare Lab de la Municipalidad
de Asker, en Noruega, donde los ciudadanos,
con necesidades muy complejas, reciben apoyo
experto a través de un equipo multidisciplinario,
gue utiliza una matriz de planificacion, especial-
mente disefiada, para mantener la familia y sus
necesidades, siempre en el centro. El mecanismo
considera un elemento clave: cada miembro del
equipo municipal tiene autoridad (autonomia y
respaldo institucional) para tomar las decisiones
de atencion requeridas, con acceso directo a
los programas y recursos que los beneficiarios
necesiten.

Ambos ejemplos dan cuenta del esfuerzo de
integracion y gestion de casos sociales, aspecto
muy diferente a las ventanillas unicas de gobierno
en linea que ofrecen multiples servicios. Aqui la
ventanilla Unica (VU) funciona mas bien como
un punto de informacion unificado, como es el

En paralelo a esta tendencia de mejorar la
atencion al ciudadano, se ubican los esfuerzos
de varios paises hacia una mayor integracion
de los servicios, particularmente en el area

social.
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caso de Pancevo, en Serbia, donde los accesos
de atencion (fisicos, telefonicos y web) se carac-
terizan por la calidad de los servicios (el personal
recibe entrenamiento en comunicacion, atencion
al cliente y uso de tecnologias de informacion)
ademas de ofrecer sistemas de registro (1), re-
caudacion y administracion de impuestos mu-
nicipales (2), asuntos sociales (3), comisionado
para los refugiados (4), atencion para estudiantes
(5), empresas de servicios publicos (6) y quejas
y reclamos (7).

La experiencia internacional ya ha dado luces de
las principales barreras que se deben superar
para la efectividad de esta integracion: la resis-
tencia institucional, la cultura organizacional,
los recursos y la capacidad de implementacion.

El Caso Chileno

En este escenario, el Banco Mundial y el Ministerio
de Desarrollo Social y Familia (MDSF) de Chile,
decidieron abordar este desafio, en 2018, y buscar
el perfeccionamiento del Sistema Integrado de
Proteccion Social (SIPS), creado como modelo
de gestion en 2009. El SIPS estaba destinado a
ser la base sobre la cual levantar una propuesta.

Se trataba de hacer cambios con un nuevo en-
foque: una mirada sistémica de la familia como
criterio rector de las politicas sociales y no por
sus integrantes, revisando desde esa perspec-
tiva los diversos programas e intervenciones
gubernamentales.

El SIPS en Chile esta conformado principalmente
por dos subsistemas, Chile Crece Contigo (CHCC)
y Seguridades y Oportunidades (SSOQ). El primero
esta dirigido a nifios y nifias en primera infan-
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Paises cuentan con portales
digitales de ventanilla unica, es
decir el 90% de los miembros de
la ONU.

cia, desde el periodo de la gestacion hasta que
terminan su primer ciclo de ensefianza basica,
alrededor de los 9 anos de edad; el segundo, a
personas y familias en situacion de extrema po-
breza o vulnerabilidad, o en situacion de pobreza.
Ambos subsistemas tienen cobertura nacional
y operan en todas las municipalidades del pais.
En 2016, comenzo el disefio y primera fase de
implementacién de Chile Cuida (CC), que esta
proyectado para convertirse en un tercer subsis-
tema del SIPS. Entrega apoyo a las personas en
situacion de dependencia funcional moderada o
severa, sus cuidadores y cuidadoras, sus hogares
y su red de apoyo. La cobertura que posee esta
limitada a 62 comunas, al afio 2021.

1. Creado através de la Ley 20.379, https://www.bcn.cl/
leychile/navegar?idNorma=1006044, se concibe como
“un modelo de gestion constituido por las acciones y
prestaciones sociales ejecutadas y coordinadas por dis-
tintos organismos del Estado, destinadas a la poblacion
nacional mas vulnerable socioeconémicamente y que
requieran de una accion concertada de dichos organis-
mos para acceder a mejores condiciones de vida”.
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Figura 01. Estructura general del Sistema Intersectorial de Proteccion Social (SIPS).
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El SIPS es coordinado y administrado por el Mi-
nisterio de Desarrollo Social y Familia (MDSF),
pero la mayoria de los beneficios y servicios que
contempla son ejecutados por las 345 munici-
palidades a lo largo de todo Chile. En 2017, para
su implementacion, este sistema mantenia 3.305
convenios de transferencias de recursos entre
el Ministerio y los municipios, por mas de 51 mil
millones de pesos (USS81 millones a esa fecha).

A la ejecucion de los programas contemplados
en el SIPS, los municipios suman su propia res-
puesta a las demandas de asistencia social que
hacen directamente los propios vecinos/as. Esto
lo hacen con recursos propios. Ademas, estos
gobiernos locales, gestionan y asignan subsidios
estatales disponibles.

Es en este marco que, en 2018, el MDSF solicitd
al Banco Mundial (BM) una asistencia técnica que
apoyara el mejoramiento de la gestion municipal
de los programas del SIPS, relevando dicha labor,
COMO una pieza crucial para realizar una eficiente

entrega de las prestaciones que las personas
estaban, progresivamente, demandando.

El encargo al BM fue “proponer opciones para
la creacion y funcionamiento de un sistema de
gestion de la oferta del MDSF, a nivel municipal,
llamada -en ese momento- Ventana Unica Mu-
nicipal (VUM) para el Sistema Intersectorial de
Proteccion Social y sus beneficios, servicios y
herramientas asociadas”.

El objetivo y la evidencia internacional decian
que una VUM aumentaria la eficiencia y eficacia
de la politica social, mejoraria la articulacion
entre ésta y el ambito del empleo y fomentaria
la atencion integral en nifiez, salud y cuidado del
adulto mayor.

2. Informe Final GSL 2018, pagina 27.

‘Proponer opciones para la creacion y
funcionamiento de un sistema de gestion de la
oferta del MDSF, a nivel municipal, llamada -en
ese momento- Ventana Unica Municipal (VUM)
para el Sistema Intersectorial de Proteccion
Social y sus beneficios, servicios

y herramientas asociadas”.
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Diagnostico y su Metodologia

Lo primero fue realizar un diagnostico
técnico de los nudos criticos a superar
con el objetivo de lograr una efectiva
integracion de las prestaciones sociales,
incluidas en el SIPS y mejorar sus
tiempos de resolucion.

Durante 2018, fueron seleccionadas

seis municipalidades para el proceso

de recoleccion de informacion, sobre

la base de un egjercicio de clustering

que diera cuenta de la diversidad de
contextos municipales, en los cuales se
implementan los programas. Se escogio
a la municipalidad de Limache -en la
Region de Valparaiso-; La Cisterna y
Penalolén -en la Region Metropolitana-
de Lolol -en la Region de O'Higgins-y de
Parral y Linares -en la Region del Maule-.

Ese proceso se implementd con
distintos tipos de usuarios del
sistema: actores clave de las diversas
fases de la implementacion de los
programas (funcionarios del nivel
nacional; encargados municipales que
gjecutan programas SIPS, junto con
representantes de ejecutores locales
no gubernamentales; usuarios que
demandan servicios municipales y
beneficiarios de los programas), de
forma de asegurarse que el estudio
contara con informacion de primera
fuente respecto de la diversidad

de participantes.
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Para ello, se realizd un trabajo de campo, cuyos
objetivos centrales fueron:

El levantamiento de un conjunto de viajes
usuarios (journey mapping) tanto de los fun-
cionarios como de los beneficiarios de los
programas del SIPS.

La caracterizacion del trabajo de apoyo que
realizan los niveles regionales y provinciales
del MDSF a las municipalidades, que imple-
mentan los programas del SIPS.

En el caso del primer objetivo, los viajes de los
funcionarios -que se complementaron con visi-
tas domiciliarias a beneficiarios del programa
Familias- fueron un aspecto fundamental en este
proceso. Los propios funcionarios/as detectaron
y alertaron de los problemas de gestion que
arrojaba su trabajo. Esta constatacion cumplio,

en paralelo, el objetivo de reducir los niveles de
resistencia a los cambios.

Para lograr el segundo objetivo, se realizaron
tres encuestas en linea:

A los/as funcionarios/as de las secretarias
regionales ministeriales (SEREMI) de Desa-
rrollo Social, a cargo de uno o mas de los
programas SIPS (89 participantes).

A los/as funcionarios/as del Programa de
Fortalecimiento de la Gestion Provincial del
SIPS, en las gobernaciones provinciales (58
participantes) v,

A los/as funcionarios/as de las municipali-
dades que son las contrapartes locales de
los programas SIPS en la comuna (662 par-
ticipantes).

Viajes Usuarios/as

A —— Usuarios/as del Sistema —— g (journey mapping)

Diagndstico Técnico
de Nudos Criticos
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L

Caracterizacion
del Trabajo de Apoyo

Encuestas Funcionarios/as Funcionarios/as Funcionarios/as
Realizadas en Linea de las secretarias del Programa de de las

regionales Fortalecimiento municipalidades que

ministeriales (SEREMI) de la Gestion son las contrapartes
de Desarrollo Social, Provincial del SIPS, locales de los
acargodeunoomas  enlas gobernaciones  programas SIPS en la
de los programas provinciales comuna
SIPS
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Nudos Criticos

En la tarea técnica de diagndstico, era
central -como se disefo- determinar
aquellos aspectos considerados los
principales nudos criticos que registraba
la implementacion del SIPS. Su definicion,
expuesta a continuacion, debia guiar la
construccion de un nuevo modelo

de gestion:

Si bien cada subsistema del SIPS contaba con
un programa de acceso (que se podria conside-
rar una ventanilla Ginica), este concepto no era
considerado a cabalidad por los funcionarios,
ni menos se vislumbraba que estos servicios
podrian integrarse. En la practica, se atendia
de forma diferente, de acuerdo, principalmente,
al perfil de sus beneficiarios y al proceso de
intervencion y apoyo que el subsistema ofrecia.

Por su parte, las familias se relacionaban con
una multiplicidad de actores y no siempre estaba
claro quién era el que prestaba el apoyo principal,
como lo hace un gestor de casos. Respecto de
Seguridades y Oportunidades (SSO0), ademas,
cada uno de sus programas de entrada operaban,
también, como ventanilla Unica para sus propios
beneficiarios.
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La ejecucion de los programas del SIPS, por par-
te de la municipalidad, requiere un convenio de
transferencia de recursos para cada programa.
Los miltiples convenios de los municipios con
el MDSF eran suscritos anualmente y, por lo tanto,
no habia certeza de su estabilidad en el tiempo,
aun cuando en la practica se mantienen de un
ano a otro. La temporalidad de suscripcion de los
convenios también era muy variable durante el
ano calendario, lo que limitaba las posibilidades
de las municipalidades de planificar las acciones
asociadas a la provision de oferta a los/as bene-
ficiarios/as de los programas.
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El foco terminaba puesto mas en
la operacion administrativa del A
convenio, que en los resultados

que este podia entregar a los

beneficiarios.
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El estudio observo, también, que los convenios
de transferencia de recursos funcionaban como
eje de la implementacion del SIPS. Para cada
programa se realizaba un convenio diferente
y, aun cuando la institucion ejecutora fuera la
misma, dicho proyecto establecia sus propias
reglas operativas y determinaba el tipo de gastos
en los que era posible incurrir en cada caso.

En la practica, cada programa -financiado a través
de un convenio- contrataba su propio equipo de
trabajo y se hacia cargo de sus gastos, aumen-
tando el numero de unidades laborando en la
misma municipalidad. Se limitaba asi la sinergia
entre programas y la integralidad de acciones a
favor de los mismos beneficiarios.

El foco terminaba puesto mas en la operacion
administrativa del convenio, que en los resulta-
dos que éste podia entregar a los beneficiarios.

A ello se sumaba el problema de que cada con-
venio tenia una fecha distinta de suscripcion,
impidiendo realizar una adecuada coordinacion
de la oferta de beneficios sociales.

De ello surgié una clara necesidad: una VUM
requiere de una adecuada sincronia entre las
distintas intervenciones que se integraran a
través de su funcionamiento, lo que implicaba
desafios importantes de coordinacion de la
oferta, los acuerdos respecto de la tempora-
lidad y la secuencia de las intervenciones que
se incluyan en ésta.
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De esta forma surge el primer gran desafio:
la tarea de diseno y posterior instalacion de
una VUM del SIPS debia impedir que la nueva
herramienta se insertara en la municipalidad
COMO Un nuevo programa que, simplemente,
habia que sumar a los ya existentes.

04

A ello se sumaba que las unidades municipales,
del area social, funcionaban también sobre la
base de la demanda -constante y comparti-
mentada- de sus vecinos/as. Para hacer frente a
estos requerimientos contaban con departamen-
tos o secciones especificas, cada una de éstas
con sus funciones y organizacion propia. Esto
generaba la multiplicacion, dentro de la misma
area social de practicas y estilos de funciona-
miento particulares. Esto ocurria, por ejemplo, en
el Registro Social de Hogares (RSH), Subsidios
Sociales, Asistencia Social, Oficina de Interme-
diacion Laboral (OMIL), Oficina de Proteccion de
la Nifiez (OPD), entre las principales. (consultar
figura 02).

Estos hallazgos hicieron que los mismos fun-
cionarios alcanzaran un cierto consenso de que
existian problemas de coordinacion entre unida-
des municipales y que cada una concentraba sus
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esfuerzos en sus tareas propias, muchas veces
duplicando la labor o atendiendo a los mismos
usuarios, sin siquiera percatarse.

De esta forma surge el primer gran desafio:
la tarea de diseno y posterior instalacion de
una VUM del SIPS debia impedir que la nueva
herramienta se insertara en la municipalidad
COMmo un nuevo programa que, simplemente,
habia que sumar a los ya existentes.

Gestion Social Local 2018 - 2021

Figura 02. Unidades municipales del areas social y comunitaria.
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La integracion de servicios a traves de una
ventanilla unica requiere definir, claramente,
lo que se quiere lograr (resultados) en los/
as beneficiarios/as, de forma de asegurarse
que los procesos que se integren al modelo
contribuiran de manera significativa

a consequir las metas propuestas.

05

El andlisis sobre las estrategias de interven-
cion de los subsistemas y programas revel6
otro problema: cada uno de ellos tenia sus pro-
pias estrategias de intervencion. Esto hacia que
los resultados esperados de las intervenciones
realizadas por los subsistemas y programas
de entrada al SIPS eran de muy distinto nivel y
bastante generales en su formulacion.

Un antecedente valioso es que el subsistema
Seguridades y Oportunidades (SSOQ) incorpord,
en 2017, una Matriz de Bienestar, que consiste
en un conjunto de indicadores que miden dicho
estado, organizados por dimensiones, que po-
drian entenderse como resultados esperados de
las intervenciones que se realizan. Sin embargo,
parecia operar mas como un listado de chequeo
y aun solo dentro del subsistema. En los hechos,
no existia una matriz de bienestar del subsiste-
ma SSOO que integre un conjunto de resultados
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esperados para todos los participantes en el
subsistema; por ejemplo, aquellos directamente
relacionados con la superacion de la extrema
pobreza, pobreza o vulnerabilidad.

En la practica, cada programa (Familias, Vinculos,
Calle, Abriendo Caminos) tenia su propia matriz
y era aplicada de modo diferente.

La integracion de servicios a través de una
ventanilla tnica requiere definir, claramente,
lo que se quiere lograr (resultados) en los/as
beneficiarios/as, de forma de asegurarse que
los procesos que se integren al modelo con-
tribuiran de manera significativa a conseguir
las metas propuestas. El objetivo central es
que la ventanilla agregue valor y no solo sea
un paso adicional.

Otro de los aspectos relevantes, es que el disefio
de una VUM requiere también definiciones muy
precisas acerca de los roles y la jerarquia de
cada uno de los actores que interactian con
las familias beneficiarias.

La experiencia internacional demuestra que la
figura de un “gestor de casos” resulta clave en
el funcionamiento de una ventanilla unica de
integracion de servicios.

En el caso chileno, el diagnostico demostro
que los/as usuarios/as se enfrentaban a dis-
tintos actores que atendian sus demandas,
pero ninguno de ellos respondia totalmente
a esa figura.

En el SIPS, la funcion del gestor de casos apa-
recia con diferentes perfiles en los subsistemas.
Sin embargo, en ninguno de ellos se encontraba
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alguien que realizara el proceso completo, des-
de el diagndstico al cierre del caso. Ademas,
los profesionales que se desempefiaban en los
programas no se reconocian como gestores de
Casos.

Por ejemplo, el gestor de casos del Chile Crece
Contigo (CHCC) era mas un derivador que un
gestor propiamente tal y en el programa Familias,
el Apoyo Familiar Integral cumplia mas bien una
funcion de intermediacion social.
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Figura 03. Actores de los programas del Sistema Intersectorial de Proteccion Social que se relacionan

directamente con los/as usuarios/as
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No habia un instrumento de diagndstico co-
mun. Otro de los nudos criticos detectados en
la gestion del SIPS es |a funcion de diagndstico
de la situacion social de las personas y familias
beneficiarias.

El subsistema del SIPS Seguridades y Oportu-
nidades (SSO0) era el mas complejo en esta
materia. Los programas de entrada contaban con
instrumentos de diagnostico diferentes y distin-
guian entre el inicial (también llamado diagndstico
EJE) y lo que se denominaba la profundizacion
diagnostica.

Los instrumentos utilizados para el diagndstico
inicial eran diferentes entre unoy otro programa
de entrada, aun cuando compartian algunos datos
de identificacion y localizacion territorial de las
personas y familias. Buena parte de la informa-
cion que se consultaba ya estaba disponible en
el RSH o en la fuente de informacion utilizada
para determinar la elegibilidad de los beneficia-

Gestion Social Local 2018 - 2021

A

rios que eran invitados a participar. Aunque la
informacion del RSH no estuviera actualizada, su
disponibilidad, de forma previa a la realizacion del
diagnaostico inicial, permitia validar o actualizar
los antecedentes y no generarlos desde cero.

El subsistema Chile Crece Contigo (CHCC), no
contaba con un instrumento de diagnostico pro-
piamente tal, sino sucesivos analisis especificos
que se iniciaban con un screening estandariza-
do denominado EPSA (Evaluacién Psicosocial
Abreviada) y que derivaba a las prestaciones
correspondientes al factor de riesgo.

En el caso de Chile Cuida (CC), el instrumento de
diagnostico buscaba, en especifico, determinar
las necesidades de apoyos y cuidados. Contaba
con el RSH y la lista con los beneficios vigentes
para los cuales las personas son potencialmente
elegibles.
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Para el trabajo que vendria mas tarde,
entonces, la diversidad de instrumentos y el
desfase entre los resultados del diagnostico
y la oferta de servicios disponibles era un
punto critico necesario de enfrentar para la
implementacion de una VUM.

Dado que el diagnostico inicial, en todos los ca-
sos, cumplia la funcién de preparar un Plan de
Intervencion que permitiera activar los apoyos
disponibles, aquella oferta exclusiva para bene-
ficiarios del SIPS diferente de las transferencias
monetarias, era tardia. Se pudo concluir que las
personas elegibles accedian a este apoyo, pero
en el segundo afo de la intervencion o mas tarde.

El analisis advirtio que el diagndstico de las ne-
cesidades de apoyo es crucial en un proceso
de funcionamiento de una VUM, ya que, de los
resultados de este trabajo inicial, en cada caso,
depende la ruta de atencion integrada que co-
rresponderia activar y operar para cada uno/a
de lo/as beneficiarios/as.

Para el trabajo que vendria mas tarde, enton-
ces, la diversidad de instrumentos y el desfase
entre los resultados del diagndstico y la oferta
de servicios disponibles era un punto critico
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necesario de enfrentar para laimplementacion
de una VUM.

El modelo y las herramientas de gestion

Uno de los desafios principales de la provision
integrada de servicios es la sincronia de sus in-
tervenciones a favor de los mismos beneficiarios.
Parte central de las tareas de coordinacion de
una herramienta como la VUM, consiste no sélo
en asegurar la disponibilidad de la oferta y los
mecanismos de acceso expedito de los/as bene-
ficiarios/as a ésta, sino también en determinar, de
forma conjunta, la temporalidad adecuada para
prestar los servicios o asignar los beneficios.

Los subsistemas que componen el SIPS contem-
plaban instancias de coordinacion intersectorial
en los distintos niveles de la administracion del
Estado, pero por separado y no como Sistema
Intersectorial, representando otro de los nudos
criticos.

Ya no son Unicamente los programas los que
actuan en forma compartimentada, sino también
las propias instancias de coordinacion.

Se concluy6 que era necesario un esfuerzo
importante de racionalizacion de procesos de
gestion y de toma de decisiones para la insta-
lacion de una ventanilla Unica, que agregara
valor a lo que habia al momento del diagnéstico,
en cada uno de los programas.

La encuesta realizada, en 2018, a las contrapartes
municipales de los diferentes programas asocia-
dos al SIPS, que ejecutaban las municipalidades
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por encargo del MDSF, arrojo que un 82,6% estaba
de acuerdo con la creacion y funcionamiento de
una sola Red Municipal del SIPS, que consolidara
y reemplazara a las que existian en ese periodo.
También hubo un notorio consenso en que, prac-
ticamente, no se visualizaban pérdidas con una
iniciativa como la propuesta.
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La VUM requiere, para su funcionamiento, un
mapa consolidado y actualizado de oferta, a
nivel local, que permita una derivacion asistida
de los casos que se gestionen a través de ésta.

09

Mapas de oferta
Otro de los aspectos a analizar fueron los mapas
de oferta de los beneficios sociales que disponia
anualmente el SIPS.

Cada subsistema -y en el caso de SSOO, cada
programa de entrada- preparaba sus propios
mapas de oferta, en el marco de la implemen-
tacion anual del programa, dando cuenta de
otro de los nudos criticos. Solo a nivel del MDSF
existian multiples iniciativas dirigidas a contar
con informacion actualizada de la oferta de be-
neficios y servicios disponibles, principalmente,
en el sector publico.

A nivel regional y provincial también existian
iniciativas para este proposito, asi como en las
municipalidades. Sin embargo, no habia un ins-
trumento tnico que compendiara la informacién
sobre la oferta disponible para beneficiarios
del SIPS, la mantuviera actualizada y contara
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con antecedentes que permitieran tomar deci-
siones efectivas de derivacion, sobre la base de
la capacidad de atencion de los servicios.

Al ser encuestados, los funcionarios aludian a
la falta de tiempo y recursos como las principa-
les razones para que no hubiera catalogos de
beneficios y servicios actualizados, enfatizando
gue no era una actividad priorizada dentro de
las multiples que se realizaban, como parte de
la implementacion de los programas.

La VUM requiere, para su funcionamiento, un
mapa consolidado y actualizado de oferta, a
nivel local, que permita una derivacion asistida
de los casos que se gestionen a través de ésta.

En cuanto a los sistemas de informacion con
gue contaban los diversos programas del SIPS,
el andlisis detectod que los subsistemas Chile
Crece Contigo (CHCC) y Chile Cuida (CC) tenia
cada uno un Sistema de Registro, Derivacion y
Monitoreo organizado de acuerdo con las etapas
de la intervencion, con capacidad de traspasar
casos entre actores de la red local y hacer segui-
miento a las gestiones que se realizan.

El subsistema Seguridades y Oportunidades
(SS00), no tenia una plataforma o sistema de
informacion unificada y operaba solo un Sistema
de Registro del programa Familias, que contenia
informacion sobre las familias atendidas y las
acciones desarrolladas en cada una de las fases
de la intervencion.

En paralelo, existia un Sistema de Gestion de
Convenios (SIGEC), que es una plataforma infor-
matica destinada al registro y gestion técnica 'y
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flnanciera de los programas implementados a
nivel nacional y regional, a través de convenios
de transferencia de recursos.

Habia que sumar la plataforma del Registro So-
cial de Hogares (RSH) que, hasta hoy, determina,
en la mayoria de los casos, la elegibilidad de los
beneficiarios de los subsistemas del SIPS y el
Registro de Informacién Social (RIS), que con-
solidaba los antecedentes de los beneficiarios
de programas sociales nacionales.

Los sistemas de informaciéon enumerados te-
nian limitaciones en la interoperabilidad. Es
decir, funcionaban por separado y el cruce de
datos se realizaba externamente a los siste-
mas. No habia homogeneidad en las variables
y etiquetas que usaban los distintos sistemas
de informacion vy, algunos, incluso carecian de
un diccionario de datos. Los usuarios de mas
de un sistema (particularmente, en los niveles
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regionales, provinciales y locales) debian acceder
por separado a cada plataforma.

Para efectos del funcionamiento de una VUM
era necesario hacer un analisis detallado de las
funcionalidades de cada uno de los sistemas
y determinar la forma de hacerlos interoperar
en linea. Esto es esencial para aquellos datos
que sean indispensables para la prestacion
de los servicios a través de la ventanilla. Cabe
agregar que las municipalidades también han
ido desarrollando sus propios sistemas de
informacion para la gestion de sus servicios,
principalmente, referidos al area de asistencia
social.

Sobre este tema, el 42% de las contrapartes mu-
nicipales de los programas SIPS que respondie-
ron la encuesta, sefialaron que en su municipio
existia alguna modalidad de base de datos y/o
plataforma local de registro de beneficiarios de
dichos programas o de la atencion municipal.
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El diagnostico arrojé —como ya esta dicho- que
la mayor parte de los programas de entrada al
SIPS (salvo la Red Local de CHCC y el programa
Abriendo Caminos de SSOO) utilizaba la infor-
macion del RSH para determinar la elegibilidad
de los potenciales beneficiarios.

Esto era de vital importancia, debido a que como
el acceso a los programas de entrada era por
invitacion y no por demanda de los beneficiarios,
las nominas de elegibles, que se elaboraba en
el nivel nacional, a partir de la informacion del
Registro Social de Hogares (RSH), eran clave en
los errores de inclusion y exclusion, en los que
se podia incurrir.

No existia capacidad -salvo en CHCC- de incorpo-
rar a los programas de entrada a todos aquellos
gue resultaban elegibles, por tanto, era necesario,
ademas, considerar procesos de priorizacion y
prelacion de elegibles.

En casi todos los programas de entrada, que
usaban el RSH, se reportaba, ademas, que las
néminas de los elegibles no contenian informa-
cion debidamente actualizada, lo que limitaba
los procesos de busqueda de potenciales be-
neficiarios.

En general -salvo Chile Cuida y, en alguna me-
dida, el programa Calle-, las reglas no permitian
cambios en el listado de elegibles ni las munici-
palidades podian “des-seleccionar” a personas
ya incluidas que, sobre la base de la observacion
directa, se considerasen fuera del perfil del pro-
grama correspondiente.

Una VUM requiere normas claras y estables
de elegibilidad de los/as usuarios/as a lo largo
de toda la trayectoria de gestion de casos. La
situacion observada y descrita era uno de los
nudos criticos centrales a resolver antes de su
implementacion. Hasta el momento del diag-

nostico, cuando una municipalidad detectaba
casos de alta vulnerabilidad, que no resultaron
elegibles por el MDSF, tenia que responder
a ese requerimiento con sus propios recur-
sos. La definicién de programas excluyentes
y concurrentes es crucial, ya que la entrada
a un subsistema determina una cadena de
beneficios y servicios para sus usuarios/as.

Trascendencia de los recursos humanos

Se detecto en terreno que, en los programas de
acompafiamiento a los beneficiarios del SIPS,
los profesionales que realizaban las tareas son
el recurso principal de la intervencion. Su éxito
dependia, en buena parte, de la calidad del tra-
bajo de los recursos humanos asociados a los
programas. Y aqui se observaron dos nudos
criticos a resolver:
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Los recursos humanos, su preparacion tecnica
y la calidad de los servicios que prestan es

un aspecto crucial en el funcionamiento de
una VUM. Por definicion, una iniciativa de esta
naturaleza tiene su foco en la persona que
transita a traves de la ventanilla.

En primer lugar, la mayor parte de esos profe-
sionales -contratados por los programas- eran
financiados por los convenios de transferencia
de recursos, de periodicidad anual. Eran jovenes
y con poca experiencia.

En cambio, el perfil de las contrapartes muni-
cipales de los programas SIPS parecia ser de
mayor estabilidad y experiencia. De aquellos que
respondieron las encuestas realizadas, solo un
16% era menor de 30 anos; el 43% tenia entre 31
y 40 anos'y el 41% restante era mayor de 40 afios.
El 35% era funcionario de la planta municipal y
solo el 28% estaba contratado a honorarios o
prestacion de servicios.
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En segundo lugar, las actividades de forma-
cion y capacitacion de los recursos humanos
estaban mas concentradas en dar a conocer
los procedimientos y reglas de operacion de
los programas, que en los contenidos de la in-
tervencion. Ademas, parecia haber limitaciones
en la capacidad de manejar casos complejos.

Los recursos humanos, su preparacion técnica
y la calidad de los servicios que prestan es un
aspecto crucial en el funcionamiento de una
VUM. Por definicion, una iniciativa de esta
naturaleza tiene su foco en la persona que
transita a través de la ventanilla. Se requiere
gestores capaces de enfrentar distintos tipos
de situaciones, que orienten de forma apro-
piada las intervenciones, para la efectividad
de la gestion a favor del usuario final y para
la satisfaccion de los propios funcionarios.
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Diseno de la VUM

Tras el diagnostico técnico realizado a la forma de operar del SIPS, se definieron entonces los
objetivos minimos de la VUM:

. s £

Disponer de una entrada Proveer informacion util
unica a la atencion social a todos los usuarios entre unidades municipales,
(beneficios y servicios) que (funcionarios municipales 'y proveedores externos de

ofrece la municipalidad, tanto  beneficiarios), que les permita servicios, facilitando a los
para quienes demandan generar acciones concretas. beneficiarios interactuar con
atencion como para aquellos los servicios, a través de
a los que se le ofrece. mecanismos de referencia y
contra referencia.

A S 3

Facilitar y promover la

Realizar transacciones

Facilitar y promover la Que las unidades municipales
coordinacion de acciones prestacion integrada de puedan interoperar con
entre los distintos servicios y beneficios al/la los sistemas de gestion de
proveedores de beneficios mismo/a beneficiario/a, sea  informacién con que cuenten
y servicios, sean municipales éste/a un individuo a nivel local y los programas
0 no. o una familia. que se integren a la VUM.
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Con la definicion de estos objetivos,
el equipo técnico del Banco Mundial
(BM) hizo una propuesta de disefo
e implementacion de la VUM:

Los usuarios principales de la VUM
@D -al menos en una primera etapa-

serian los funcionarios y personal
municipal que operan los beneficios
y servicios sociales, que se canalizan
a través de la municipalidad.

Se propuso una plataforma con
@@ una estructura modular, que se va

a ir completando a medida que se
consolide el uso de el 0 los modulos
anteriores, de manera de desplegarlos
progresivamente y, de esta forma,
asegurar su consolidacion.

o

—

(2)

(=)
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Se propuso, ademas, que la VUM cuente
con un instrumento unificado de
screening social o diagndstico inicial,
comun entre los diferentes programas
gue integran la ventanilla.

Se propuso iniciar la implementacion de
la VUM con un maédulo base integrado
por: Registro Social de Hogares;
Subsidios Sociales (prestaciones
monetarias); la unidad de Asistencia
Social Municipal y los programas Familias
y Vinculos del subsistema Seguridades y
Oportunidades. Esta definicion se tomo
debido a que son implementados por
los municipios, dependen de una misma
jefatura, representan una combinacion
desde el punto de vista tanto de
financiamiento como de operacion y
tienen una alta probabilidad de que
beneficien a los mismos hogares.

Ademas, se propuso la generaciony

C funcionamiento de un expediente
D

unico y un gestor de casos asignado
al usuario/beneficiario. La entrada al
sistema de atencion social municipal,

de un caso, que tenga seguimiento

y trazabilidad de las diversas
intervenciones que se realicen.

Otra caracteristica relevante de la VUM,

@9 sera que cuente con un sistema de

referencia y contra referencia de
beneficiarios/as, tanto a la oferta intra
municipal como a la oferta externa.

La derivacion de beneficiarios/as

entre servicios, debera ser un proceso
debidamente reglado y con estandares
de plazos de respuesta muy claros. El
objetivo es que los/as usuarios/as sean
informados/as y ellos/as mismos/as
puedan controlar y monitorear

el avance del proceso.

\

a través de la VUM, implicara la apertura
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A fines de 2018, la asistencia técnica
del BM, contratada por el Ministerio
de Desarrollo Social y Familia
(MDSF), habia logrado sentar las
bases de un cambio metodolégico
inédito en la gestion local de
proteccion social para Chile, basado
en el concepto de ventanilla unica,
que ya tenia nombre.

Era el nacimiento del modelo de
Gestion Social Local (GSL).
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E,Zl sueno de la Ventanilla
Unica Municipal (VUM)

El médulo base GSL

La decision, tomada en 2018, de instalar esta
nueva herramienta metodoldgica que se de-
nomino Gestion Social Local, GSL, como una
“ventanilla unica municipal’, buscaba evitar la
‘peregrinacion” de una persona entre distintos
mesones de atencion y funcionarios/as. Su im-
plementacion requeria generar una estructura de
funcionamiento que fuera flexible y adaptable.

Los médulos

El disefio de GSL considerd una estructura mo-
dular que se inici¢ con la instalacion de un Mo-
dulo Base, cuyo eje es la unidad municipal de
Asistencia Social que tiene a su cargo la gestion
de casos y es, de cierta forma, el corazon por
donde pasan las solicitudes de los/as vecinos/
as en materia social.

A la unidad de Asistencia Social Municipal,
se le sumaron el Registro Social de Hogares
(RSH), que determina las personas y hogares
que califican para recibir beneficios sociales;
Subsidios Sociales, |a unidad de asignacion de
prestaciones monetarias, nacionales y locales;
el Programa Familias, que es parte del subsis-
tema Seguridades y Oportunidades (SSOO) y
esta centrado en la intermediacion de oferta para
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hogares de extrema pobreza; y la Red Local de
Apoyos y Cuidados (del Sistema Nacional de
Apoyos y Cuidados, SNAC), que atiende hogares
con integrantes dependientes -moderados y se-
veros; por edad o situacion de discapacidad-, a
través del seguimiento de casos y procesos de
intermediacion social.

Disefiada la estructura de funcionamiento de GSL,
era necesario generar un piloto, que permitiera
ajustar esta herramienta a los requerimientos
de la diversidad de realidades sociales locales.

Al igual que para el proceso de diagnostico, se
definieron seis comunas para participar en dicho
piloto, que se detallan en las siguientes grafi-
cas, segun el criterio explicado a continuacion.
Se establecieron dos modalidades de maodulo
base, teniendo en cuenta la presencia o no del
programa Red Local de Apoyos y Cuidados, en
los municipios seleccionados:

En la primera, se asociaron la oficina local del
RSH, Subsidios Sociales, los programas Familias
y Red Local de Apoyos y Cuidados (RLAC). Estos
dos ultimos son programas del MDSF, ejecutados
por el municipio y que buscan a sus beneficiarios
a partir de listas de seleccion.

ASISTENCIA

SOCIAL

Gestion Social Local 2018 -

2021

Figura 04. Componentes del médulo base GSL (municipalidades piloto: Calama, San Clemente,
Purranque).
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En la segunda modalidad, la Unidad Adulto Mayor y/o Unidad Municipal de Discapacidad reemplazo
al RLAC, que estaba presente en la mitad de las seis comunas seleccionadas para la realizacion
del piloto.

Figura 05. Componentes del mddulo base GSL (municipalidades piloto: San Pedro de Atacama,
Cauguenes, Los Muermos).
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El Modulo Base contemplo un modelo de
gestion de casos sociales que se inicia con un
analisis de la informacion disponible sobre el/la
usuario/a cuando este/a concurre a un meson

municipal de atencion.

El Modulo Base contempld un modelo de gestion
de casos sociales que se inicia con un analisis de
la informacion disponible sobre el/la usuario/a
cuando éste/a concurre a un meson municipal
de atencion. La compilacion de la informacion
disponible da origen a un Screening Social que
permite verificar, actualizar y/o rectificar datos
(del RSH, el Registro de Informacién Social — RIS
y la informacién acopiada por el municipio), iden-
tificar beneficios para los cuales podria calificar,
procesar alertas a subsidios, entre otras acciones.

Esto implicé reemplazar los diagnosticos de
entrada a cada uno de los servicios integrados
a GSL por un instrumento consolidado de uso
comun, teniendo en consideracion el cumpli-
miento de la norma que rige a cada uno de los
programas sociales que la integran.

Fue posible identificar dos modelos de entrada
de los/as usuarios/as a la atencion de publico en
las municipalidades analizadas. En algunas de
estas existia un meson de atencion comun de las
diversas unidades municipales del area social.
Para el/la usuario/a, esto implicaba comunicar su

requerimiento de apoyo al concurrir a ese punto
de acceso. Alli mismo se resolvia a qué unidad
municipal le correspondia atender su necesidad
y, @ continuacion, se le derivaba.

En otras, cada unidad municipal tenia su punto
de acceso independiente. Bajo esta modalidad,
si un/a usuario/a presentaba requerimientos
a diferentes unidades, debia acceder a ambas
unidades por separado. Si el requerimiento lo
solicitaba en una unidad equivocada, debia seguir
hasta la unidad correcta.

El objetivo era que el Screening Social disefia-
do fuera comun a los mesones de atencion en
cualquiera de las dos modalidades descritas
mas arriba. Todos los funcionarios que operaran
en GSL podrian, entonces, acceder a idéntica
informacion del usuario, facilitando la orientacion
inicial y la atencion a sus requerimientos.

Este disefio buscd que, como resultado del
Screening Social en meson comun, el usuario
completara alli su atencion o fuera derivado al
RSH, Subsidios o a un/a asistente social.
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Figura 06. Ubicacion del screening social en el modelo de atencion con meson de entrada comun

a componentes GSL.
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3. ASISTENCIA SOCIAL
Requiere atencion por
parte del(a) asistente

social

Gestion de Casos
Sociales

Si el acceso ocurriera a través del RSH, Subsi-
dios o Asistencia Social, estas unidades podrian
atender de manera autonoma al/la usuario/a o
derivarlo/a de manera interna. Como se aprecia

Gestion Social Local 2018 - 2021

en la figura, esta formula transformao al Screening
Social en una herramienta de entrada comun del
modelo de gestion.

Figura 07. Ubicacion del screening social en el modelo de atencidon con entradas multiples a

componentes GSL.
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La gestion social de casos se reservo para aque-
llos ingresos a través de Asistencia Social (0
derivados a Asistencia Social por otra unidad
GSL) que, a partir del Screening Social, realizaba
la apertura de un expediente electrénico unico
(asociado al RUN del solicitante o grupo familiar
que figura en el RSH), que debia contener el his-
torial de atenciones e intervenciones realizadas
y permitia la trazabilidad y seguimiento del caso,
aun cuando cambiara de gestor.

El disefio del proceso de intervencion contemplo
gue este comenzara con la Evaluacion Diagnos-
tica (a partir de la informacion del Screening
Social y profundizada con una entrevista per-
sonal); seguia con el Plan de Intervencion y su
implementacion, hasta el cierre de éste, cuando
se completaban las acciones comprometidas.

Figura 08. Modelo de Gestion de Casos GSL.

Screening Plan de
i —> Diagnéstico — -, —> Intervencion —> Cierre
/; Se:?ra:ddae 9 Intervencion \

( Catalogo Local de Beneficios y Servicios J

( Sistema de Derivacion ( Referencia y Contrareferencia) J

K PLATAFORMA GSL - INDICADORES DE DESEMPENO /

Esta metodologia se hacia cargo de responder
a los principales nudos criticos que se detecta-
ron en el diagnostico presentado en el capitulo
anterior: la existencia de varias ventanillas de
acceso a los servicios y el hecho que los dis-
tintos programas que asignaban los beneficios
sociales a las/los destinatarias/os operaban de
manera separada.

Con el disefio y la asistencia técnica del equi-
po del BM, los/as funcionarios/as municipales
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advirtieron estos problemas y reconocieron la
necesidad de generar un enfoque distinto a su
trabajo: el expediente unico.

Ya el diagnéstico inicial, realizado en 2018, dio
cuenta de que la entrada al sistema de atencion
social municipal a través de la VUM implicaba
“la apertura de un caso que es necesario seguir
en el tiempo y disponer de trazabilidad de las
intervenciones diversas que se realicen”.

Ademas, la encuesta en linea realizada en ese
mismo diagnostico a contrapartes municipales
de los programas del MDSF, arrojo que el 37%
de ellos manifestd que en su institucion existia
alguna modalidad de expediente uUnico de cada
usuario/a o beneficiario/a. La mayor parte de
los/as encuestados/as sefiald también que no
identificaba barreras para instalarlo.

Integracion de los servicios

La necesidad de crear un expediente unico del
modulo base GSL, requeria un cambio drastico
-y no facil de implementar- en la forma de ope-
rar en las municipalidades: la integracion de los
servicios sociales.

Ello implicaba reformar el funcionamiento de
estos servicios, partiendo por crear un mismo
mecanismo de atencion de los/as usuarios/as
gue demandaban apoyo a la municipalidad y de
aquellos/as que eran seleccionados/as e invita-
dos/as a participar en los programas de entrada
del SIPS.

Se requeria, ademas, un plan diferenciado por
municipalidad para enfrentar con éxito las re-
sistencias que en cada caso se identificaran, la
revision de los procesos de gestion (para deter-
minar los pasos necesarios para la instalacion
del moédulo base GSL) y el establecimiento de
acuerdos explicitos de coordinacion entre los
equipos.

Era necesario también modificar las herramientas
de gestion, tanto de las municipalidades con sus
beneficiarios/as por demanda, como las provistas
por el MDSF para los/as usuarios/as del SIPS.

Gestion Social Local 2018 - 2021

1%

(De contrapartes municipales
de los programas del MDSF )
manifesto que en su institucion
existia alguna modalidad de
expediente unico de cada
usuario/a o beneficiario/a.

Aquello implicaba establecer un plan de imple-
mentacion especifico para cada municipalidad
participante en la iniciativa, que tuviera en cuenta
el contexto institucional: la existencia -0 no- de
mecanismos de integracion de servicios y una
evaluacion de los resultados logrados; el perfil
de los potenciales y actuales beneficiarios de
los servicios sociales locales, asi como el perfil
de los equipos de trabajo participantes de los
modulos.

El BM planted la integracion progresiva de las
multiples redes de coordinacién que funcionan
a nivel municipal, con miras a ir conformando
una sola red local de intervencion que haga se-
guimiento a los casos que se gestionen. También
pPropuso que esta integracion de redes de apoyo
se ejecutara a nivel ministerial.

EL MDSF requeriria, por su parte, de una revision
detallada de los procesos y procedimientos de
gestion que se definieran para los programas del
SIPS (incluyendo el RSH) para ajustarlos a las
necesidades del funcionamiento de GSL.
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Tanto la instalacion como el funcionamiento de
GSL requeria de un programa de capacitacion
continua, organizado a traves de un curriculo
basico y comun para todos los participantes.

Es en esta etapa que surgio un marco concep-
tual clave: la Provision Integrada de Servicios,
que busca facilitar y promover que la variedad
de los servicios y beneficios disponibles lleguen
a una misma persona y familia. En esa accion
es fundamental la gestion local que realizan las
municipalidades en Chile. El diagnodstico revelo
que, hasta antes de este proceso de cambio,
ocurria -sobre todo en los municipios que no
contaban con ningun sistema de ventanilla uni-
ca-- que algunos/as de los/as usuarios/as mas
informados/as eran quienes obtenian beneficios
de las distintas unidades y no necesariamente
quienes mas los necesitaban.

Instrumentos y plataforma

Para que el proceso de intervencion social de los
servicios municipales se produjera de la mane-
ra descrita, fue necesario disefar una serie de
instrumentos que fueran el soporte del modelo
de gestion.

El Catalogo de Beneficios y Servicios es uno
de éstos. Se trata de un registro actualizado; una
base de datos que permite una busqueda rapida
del tipo de apoyo que un/a vecino/a requiere sobre
la base de su perfil (género, edad, calificacion
socioecondmica, entre otros).

Le sigue el Sistema de Derivacion, que es un
mecanismo que permite referir usuarios/as a
otra unidad municipal 0 a un proveedor externo
y recibir informacion acerca de las acciones
realizadas con dicho/a usuario/a.
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Asociado al Catalogo de Beneficios y al Siste-
ma de Derivacion funcionan los Protocolos de
Atencion GSL, que permiten organizar, ordenar y
regular el sistema de derivaciones. Dichos proto-
colos consisten en un acuerdo formal que vincula
a quienes lo suscriben y regula los procesos de
referencia y contrarreferencia entre uno o mas
componentes de GSL y unidades municipales y
no municipales.

Finalmente, y como soporte esencial de GSL,
se construy6 una Plataforma en Linea que le
permitiera a los/as funcionarios/as municipales
acceder rapidamente a toda la informacion dispo-
nible para orientar a los/as usuario/as, disefiar e
implementar planes de intervencion y asi entregar
una atencion mas eficiente y efectiva. Esta he-
rramienta se concibié como un complemento y
no reemplaza el papel central que cumplen los/
as funcionarios/as municipales en el modelo
de gestion.

La informacion contenida en la plataforma -cuyo
disefio y programacion fue responsabilidad del
MDSF, a partir de insumos técnicos proporciona-
dos por el BM- permite medir el desempefio de
GSL, de manera periodica, y generar las mejoras
necesarias para su continuo perfeccionamiento.
La plataforma posibilita, ademas, realizar las
derivaciones que se estimaran necesarias entre
las unidades del Mddulo Base.

Esta herramienta se construyé en paralelo con
la ejecucion del piloto, durante 2019, y estuvo
disponible en octubre de ese afio, cuando fina-
izd la asistencia técnica dirigida a los equipos
municipales.

Las caracteristicas principales de esta plataforma

son:

1. Ingresando unicamente el RUN de un usuario,
la plataforma permite atender de manera
presencial (con el usuario en el meson) y no
presencial (por consulta interna entre opera-
dores GSL). Esta ultima modalidad se usa,
principalmente, para programas del MDSF
(Familias y SNAC, por ejemplo.).

2. Atraves del RUN se despliega el Screening
Social que, en definitiva, compila toda la
informacion disponible de la persona que
consulta y de su hogar: RSH, Subsidios y
Transferencias Monetarias, informacion previ-
sional, pensiones, seguro de salud. Ademas,
se agregaron a la plataforma beneficios y
servicios entregados por el municipio en una
funcionalidad denominada Oferta Local. Este
es un hito, porque, por primera vez, se obtuvo
informacion individualizada de los usuarios
de la Asistencia Social municipal.

3. Permite la derivacion a otras unidades mu-
nicipales de GSL; se accede a la cartola del
RSH; todo usuario atendido directamente
o derivado a la unidad Asistencia Social a
través de GSL inicia un proceso de gestion
de casos, incluso -a partir del expediente del
usuario- es posible emitir distintos tipos de
informes sociales, que pueden ser editados
por la/el asistente social e impresos para su
firmay entrega al/la usuario/a.

4. Lagestion de casos que realizan los/as asis-
tentes sociales se registra en la plataforma,
permitiendo el seguimiento de los planes de
intervencion que se formulan con cada usua-
rio/a.

En sintesis, se trata de una vista
panoramica de toda persona
atendida, que permite ahorrar tiempo
en la recopilacion de antecedentes
cada vez que el/la usuario/a es
atendida por el area social del
municipio y facilita la validacion

de éstos.
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El Cambio es Posible:
El Aprendizaje del
Piloto

Durante julio de 2019, con todo el aprendizaje
obtenido en la fase de diagnostico -que permitio
detectar lo nudos criticos del Sistema Integrado
de Proteccién Social (SIPS) y definida la estructura
modular de funcionamiento escalonado de GSL-,
comenzo la fase piloto de la implementacion del
Modulo Base.

Las municipalidades seleccionadas fueron
Calama y San Pedro de Atacama, en la Region
de Antofagasta; Cauguenes y San Clemente, en
la Region del Maule; y Purranque y Los Muermos,
en la Region de Los Lagos.

Las municipalidades suscribieron cartas com-
promiso con el MDSF. A diferencia del sistema
tradicional de interaccion con el MDSF, en este
caso no hubo convenios ni traspaso de recursos.
Este fue un primer paso que introducia el nuevo
modelo de gestion, centrado en las personas,
que buscaba mayor eficiencia del sistema de
proteccion social, tanto para quienes estan detras
de la ventanilla, como para quienes llegan a ésta
pidiendo apoyo.

Si en esta etapa se lograban resolver aquellos
nudos criticos, los/as vecinos/as mas vulnerables
de estas comunas experimentarian los primeros
cambios de la nueva metodologia aplicada a sus
principales requerimientos sociales.
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San Pedro de
Atacama

Regidn de
Antofagasta

San Clemente
@ Regidn
del Maule

Cauquenes

Purranque

Los Muermos

Region de
Los Lagos

Figura 9. Ubicacion geo-
grafica de las comunas
seleccionadas para el
piloto de la implemen-
tacion del modulo base.
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Cémo se desarrollé el piloto

Para la ejecucion del piloto del modulo base GSL
en las seis comunas seleccionadas, el avance de
la implementacion se organizod en actividades,
que consideraron el contexto y particularidades
de cada municipio.

La primera actividad correspondio a la Seleccion
de los Municipios, que estuvo a cargo del Minis-
terio de Desarrollo Social y Familia (MDSF). Para
tomar esta definicion se debia identificar una serie
de variables de programas e instrumentos que
estuvieran funcionando en cada gobierno local.
Inicialmente, se seleccionaron seis criterios que
pudieran ser considerados en la seleccion de
comunas. Estos fueron:

a. Presencia de la Red Local de Apoyos 'y Cui-
dados (SNAC);

b. Elfuncionamiento de la Oficina Local de Nifiez
(OLN);

c. Existencia de expediente social en la muni-
cipalidad;

d. Carga local de datos de beneficiarios al
Registro de Informacién Social (RIS);

e. Disponibilidad en la municipalidad de un
Ordenador de Fila RSH operativo y

f. Uso por parte de la municipalidad del Gestor
de Casos RSH.
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Dichas variables fueron consultadas en todas
las municipalidades del pais, con muy diversos
resultados. En general. se detectd una presen-
cia bastante limitada de gobiernos locales que
usaran, particularmente, las herramientas corres-
pondientes a las variables desde la c. hasta la f.

Lo anterior, junto a las restricciones de imple-
mentar la asistencia técnica en un maximo de 3
regiones en el pais y 2 municipalidades en cada
una de éstas, acotd bastante las posibilidades
de seleccion de comunas.

Se mantuvieron como variables de seleccion prin-
cipal la presencia de SNAC o de OLN en la muni-
cipalidad, asi como la existencia de un expediente
social municipal funcionando, principalmente,

1 TakE —> A<,

. QATES

. lﬂwi!h‘-:l

[ .
S

64

para contar con una municipalidad por region
con estas caracteristicas. Esto permitio, en para-
lelo, considerar otras comunas -que no tuvieran
ninguna de estas iniciativas- y asi enriquecer el
analisis de los resultados de la implementacion
piloto del médulo base de GSL.

La Conformacion de los Equipos Nacionales y
Territoriales fue la sequnda actividad. Estos se
organizaron, segun lo acordado, por consultores/
as del Banco Mundial (BM) y con la presencia
de funcionarios/as del MDSF. El objetivo era que
éstos/as ultimos/as accedieran a la experiencia
directa de proveer la asistencia técnica a las
municipalidades.

Figura 10. Estructura para la gestion de la
asistencia técnica.

La conduccién nacional fue compartida
por el BM y el MDSF, de manera de
enfrentar de mejor manera los nudos
criticos detectados en el diagndstico
inicial.

La estructura para la gestion de la
asistencia técnica contemplo dos areas
complementarias: la coordinacion
territorial para el trabajo con los
municipios y el area de apoyo técnico y
desarrollo de contenidos e instrumentos
de GSL. En la Coordinacion Territorial
hubo tres equipos organizados por

zona -norte, centro y sur- liderados por
un/a Asistente Técnico Senior (ATS)

del BM e integrados, ademas, por un/a
Asistente Técnico (AT) del MDSF y un/a
encargado/a del piloto GSL en cada una de
las Secretarias Regionales Ministeriales
(Seremi) correspondientes, que son las
representantes del Ministerio

K San Clemente / Regién del Maule / GSL
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Coordinacién w
Total del Proyecto ~ ~---ooooeeeeeeeee
BM-MDSF Equipo
Contraparte
MDSF

Registro Social de Hogares
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Programa Familias

Chile Cuida

k Plataforma VUM

Coordinacion
de Trabajo con Especialistas
Municipalidades de Apoyo
(BM) BM

® Instrumentos técnicos de
gestion

® Ingenieria de procesos

® Sistemas de informacion y
monitoreo
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Equipo Zona Norte

Calamay
San Pedro de
Atacama

Asistente técnico senior BM
Asistente técnico MDS
Contraparte regional MDS
Ingeniero(a) de proceso BM

Equipo Zona Centro

Cauquenesy
San Clemente

Equipo Zona Sur

Purranque y
Los Muermos

Asistente técnico senior BM
Asistente técnico MDS
Contraparte regional MDS
Ingeniero(a) de proceso BM

Asistente técnico senior BM
Asistente técnico MDS
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Todas las actividades de asistencia técnica fueron
realizadas por el mismo equipo en cada munici-
palidad. Este se completd con un/a ingeniero/a
civil industrial, cuya mision era realizar un levan-
tamiento detallado de los procesos usados en
cada una de las unidades municipales integradas
al modulo base GSL.

Para asegurar que esta experiencia piloto fue-
ra escalable y replicable, se establecieron los
siguientes seis principios de sostenibilidad del
nuevo modelo de GSL: corresponsabilidad con
los equipos municipales; foco en el modelo de
gestion GSL; responsabilidad de cada miembro
de sus propias funciones; respeto y compromiso;
orientacion a resultados y reconocimiento de las
capacidades de los equipos locales.

En la misma linea de asegurar la sostenibilidad
y potencial expansion de GSL -al objetivo central
de apoyar la instalacion y funcionamiento del
Maodulo Base- se sumaron la promocion y facilita-
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cion de aprendizajes de los equipos municipales
y ministeriales, como también la generacion y
validacion de la metodologia y herramientas de
asistencia técnica.

Adicionalmente, hubo un conjunto de precau-
ciones para “cuidar” a los equipos municipales y
evitar una “sobre intervencion” que pudiera limitar
su participacion en el proceso; se busco desterrar
actitudes que cuestionaran el funcionamiento
municipal, lo mismo que la tentacion de querer
‘ensenar” o “instruir” al equipo municipal.

Con ese objetivo se definieron “Anillos de Parti-
cipacion” para organizar el trabajo de asistencia
técnica.

El equipo mas proximo a la municipalidad estu-
vo compuesto por el/la ATS del BM, el/la AT de
MDSF vy el/la Encargado/a Regional del Piloto
GSL del MDSF.

El segundo anillo participo de actividades especi-
ficas con las municipalidades. A éstas se sumo la
labor propia de los/as ingenieros/as de proceso.

El tercer anillo, relacionado con los componentes
del modulo base GSL, fue asistido por funcio-
narios/as nacionales y regionales del Ministerio
de Desarrollo Social y Familia (MDSF) que se
relacionan habitualmente con el municipio como
parte de la ejecucion que realizan los gobiernos
locales de los programas traspasados por el
MDSF.

El proceso en terreno

Como parte del desarrollo del piloto, con las seis
municipalidades seleccionadas, se realizaron tres
Visitas de Asistencia Técnica (VAT), antes de la
instalacion definitiva del modulo base GSL. En
cada una de éstas se efectuaron sesiones de tra-
bajo, con objetivos y productos comprometidos,
que se tradujeron en 18 talleres y la participacion
de un total de 132 funcionarios/as.

Junto con los aspectos técnicos -y conside-
rando que el objetivo final de GSL es mejorar
la calidad del servicio al usuario- las sesiones
también incluyeron la evaluacion de los espacios
municipales de atencion de publico: caracteris-
ticas generales; infraestructura (accesibilidad,
sefialética, equipamiento); dinamica de atencién
(privacidad, calidad, estado de animo de usuarios
y funcionarios, entre otros).

Con la evaluacion hecha, el equipo del MDSF
gestiono el apoyo financiero con la Division de Fo-
calizacion a cargo del RSH para el mejoramiento
de los espacios de atencion, que, posteriormente,
permitiera optimizar también el funcionamiento
de GSL.

K} Frutillar / Region de Los Lagos

132

Funcionarios/as participaron
de las sesiones de trabajo
que se efecturaron.

115

Perfiles se crearon en las seis
comunas participantes del piloto.
Cada uno de éstos caracteriza un
tipo genérico de usuario.

En vista de ese mismo objetivo, era fundamental
conocer el perfil de los/as usuarios/as, no solo
como ‘numeros”. Los/as funcionarios/as tenian
una percepcion del usuario basada en su expe-
riencia, pero también en juicios que determinan
-en parte- la forma de atencion.

Por ello era esencial compartir el instrumento de-
nominado Construccion de Personas, que forma
parte del Modelo Centrado en las Personas y que
explicaremos en detalle en el siguiente capitulo.
Tomando como base dicho instrumento metodo-
l6gico, uno de los talleres contempld la creacion
del ‘perfil de usuario” con caracteristicas distinti-
vas. Con el objetivo puesto en la humanizacion
del servicio entregado, se crearon 115 perfiles
en las seis comunas participantes del piloto.
Cada uno de éstos caracteriza un tipo genérico
de usuario.
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En paralelo, se realizo el levantamiento de los
denominados Viajes Funcionarios (VF), como
una forma de describir todas las acciones reali-
zadas por las personas a cargo del proceso de
atencion (nivel de acceso a informacion, nudos
criticos, carga de trabajo, estado emocional del/
de la funcionario/a, del/de la usuario/a, entre
otros) Se realizaron 38 Viajes Funcionarios,
cubriendo asi el trabajo de todas las unidades
participantes en GSL. (Figura a)

También fue parte de estos talleres un ejercicio
de identificacion de los actores que participan
en los procesos de cada componente de GSL:
en el caso de Asistencia Social se construyo
un instrumento llamado Mapa de Actores, las
otras unidades usaron un Ecomapa. La idea era
visualizar el sistema de relaciones, la intensidad
y calidad de éstas y el rol que cada una juega en
la atencion al usuario. (Figura b)

En las ultimas VAT previas a la instalacion de
GSL, se realizé desde la validacion colectiva de
cada actor participante y analisis de flujos de
gestion, hasta los requerimientos tecnolégicos
para la operacion de la plataforma disenada
como complemento tecnoldgico de GSL (calidad
de conexion a internet, puntos de red, cantidad
y antigledad de computadores, capacidad para
respaldar datos, entre otros). (Figura c)

Para mejorar el analisis de las condiciones ad-por-
tas de la instalacion, se realizaron entrevistas a
las y los directores de Desarrollo Comunitario
(DIDECO) y a las jefaturas de Asistencia Social
municipal, areas encargadas del trabajo con las
comunidades mas vulnerables, con la finalidad de
gue se comprendiera a cabalidad la implicancia

de la entrada en operacion de GSL, tanto para
su gestion como la de sus equipos.

Esta actividad reveld que habia una comprension
del impacto del proyecto y una expectativa de que
GSL facilitaria la atencion a los/as usuarios/as,
reduciria los tiempos administrativos y optimizaria
la entrega de recursos, generando informacion
importante para la planificacion local.

Los/as entrevistados/as visualizaban claramente
los nudos criticos: en todos los casos refirieron
precariedad de los registros existentes; la mayoria
trabajaba solamente con registros fisicos y pla-
nillas Excel. También daban cuenta de ausencia
de integracion de los datos, beneficios y servicios
de los distintos programas.

La puesta en marcha del modelo de
gestion

Con la cuarta Visita de Asistencia Técnica (VAT4)
comenzo la implementacion del Médulo Base
GSL en cada municipio. Rapidamente, se constato
gue el requerimiento de asistencia seria mayor
al planificado. Del mismo modo, se aprecio que
los ritmos de implementacion fueron dispares.

Esta actividad supuso también un trabajo intensi-
vo del MDSF en lo referente a la plataforma GSL
y sus funcionalidades. Ademas, y mas alla de lo
previsto, fue necesario fortalecer la capacitacion
de los/as operadores/as GSL, para lo cual se
diseno un programa a través de la plataforma
Aprendiendo Juntos, del MDSF. El curso también
contemplo clases presenciales, tuvo caracter
obligatorio y su aprobacion -certificada por el

Gestion Social Local 2018 - 2021

113

Operadores GSL capacitados en
el analisis y uso del Screening
Social

2019

El uso de la plataforma GSL en
las municipalidades piloto se
inicio en diciembre de 2079.

MDSF y el BM- fue prerrequisito para obtener la
clave de acceso a la Plataforma GSL.

Se capacité a 113 operadores GSL en el analisis
y uso del Screening Social, en talleres de cua-
tro horas de duracion. También fue necesario
realizar nuevas jornadas de capacitacion en
el modelo de gestion de casos, dirigidas a 31
asistentes sociales de todo el pais.

Lo mas dificil y complejo de concretar fue la
negociacion y suscripcion de los Protocolos de
Atencion GSL. La gestion compartimentada de
cada una de las unidades municipales no favorece
la atencion integrada. A pesar de ello, con mayor
o menor nivel de detalle, se lograron acuerdos
formales de protocolos de atencion.
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El uso de la plataforma GSL en las municipalida-
des piloto se inicio en diciembre de 2019.

Logros y desafios

La ejecucion del piloto reveld informacion que
seria clave para la expansion de GSL a nivel na-
cional y permitio levantar aciertos y desafios en
diferentes areas abordadas por GSL, que revisa-
Mos a continuacion.

Trabajo en equipo y participacion

Uno de los aciertos del piloto fue la estructura de
conformacion de los equipos técnicos, integrados
por un/a Asistente Técnico Senior del BM, un/a
Asistente Técnico del nivel central del MDSF y
un/a encargado/a de proyecto de las Seremi par-
ticipantes. En cada region, los equipos se fueron
fortaleciendo y mantuvieron comprometidos y
motivados a lo largo de esta etapa, aunque el
tiempo de trabajo fue mayor al planificado durante
las visitas de asistencia técnica.

Otro, fue la metodologia, altamente participativa,
con asistencia de todos/as los/as involucrados/
as, por su flexibilidad para adecuarse a las par-
ticularidades de cada municipio, lo que permitio
la instalacion completa del Modulo Base en seis
meses de trabajo.

Para mantener el modo de gestion, se estimo
necesario establecer reuniones que fortalecie-
ran la comunicacion y el trabajo colaborativo,
evaluando los protocolos y revisando la gestion
de las redes internas.

La implementacion de GSL, en su fase piloto,

evidencio el desconocimiento de los/as funcio-
narios/as respecto de lo que realizan otras uni-
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dades municipales, transformandose en una
herramienta de trabajo y coordinacion interna
y en una oportunidad para profundizar conoci-
mientos y aplicar ajustes a la gestion.

Los/as funcionarios/as comprendieron que, en un
proyecto como éste, la coordinacion interna y con
otras instituciones era fundamental. Hasta antes
de la instalacion del Modulo Base GSL aquello no
se habia desarrollado. Ellos/as mismos/as resal-
taron, ademas, la necesidad de tener espacios
para compartir experiencias sobre el trabajo de
cada unidad y también conocer la forma en que
otras municipalidades realizan su labor.

La instalacion de GSL en los municipios impacto
la forma de trabajo de sus unidades, pero también
la de los programas ejecutados a nivel municipal.
Los/as funcionarios/as participantes coincidieron,
ademas, que para la consolidacion del modelo
GSL se requiere que las autoridades socialicen
los resultados con los demas estamentos mu-
nicipales, de manera de facilitar la gestion de las
unidades del Modulo Base. Asimismo, se dieron
cuenta que es fundamental que los municipios
levanten aprendizajes que les permitan redefinir
y modificar acciones sobre algunos procesos,
en especial los de asistencia social y entrega
de beneficios.

El proceso de construccion colectiva en la instala-
cion de GSL, logro que los equipos se apropiaran
con mayor facilidad de los conceptos de gestion
integrada que propone el modelo. Esto permitio
grados importantes de conexion y pertenencia
con una herramienta elaborada y propuesta ex-
ternamente.

Ademas, GSL internalizd un modo de trabajo en
equipo, con énfasis en la comunicacion interna'y
las l6gicas de trabajo en red y colaborativo (pro-
tocolos), necesarios para una gestion de casos
eficaz y oportuna. La recepcion y participacion
de los equipos municipales fue muy favorable
durante todo el proceso. No hubo resistencias
y el proyecto fue aceptado y visualizado como
un aporte a la gestion de cada uno.

Capacitacion

En cuanto a la capacitacion de los/as funciona-
rios/as, los equipos de asistencia técnica cons-
tataron, desde los primeros encuentros, un gran
desnivel en el conocimiento de los componentes
del Modulo Base GSL. Cada funcionario/a conocia
los detalles del trabajo de su unidad, pero no el
de las demas, incluso en municipalidades con
pocos/as funcionarios/as y que se desempefian
en un mismo espacio fisico.

La fragmentacion descrita, como se ha dicho, es
uno de los principales nudos criticos que estaba
dificultando la provision de un servicio o atencion
integral al usuario, que es quien debe recurrir
a unay otra oficina (ventanilla) para recibir los
Servicios que requiere.

Fue necesario generar un curso de capacitacion
para dar cuenta de cada uno de los programas
y unidades municipales incluidos en el Modulo
Base GSL.

Metodologia

Respecto del uso de las metodologias, los/as
funcionarios/as municipales fueron fundamenta-
les en la generacion de insumos para la creacion
de las diversas herramientas disefadas, que
contaron con una alta valoracion.

El ejercicio de Mapa de Actores y Ecomapa fue
destacado por los/as participantes; les permitio
reconocer que se vinculan con mas actores de
los que reconocen inicialmente y esto tiene efec-
tos directos en la carga de trabajo, ademas de
afectar su estado emocional y el del usuario. Este
instrumento fue considerado importante para
el analisis de la gestion de redes y coordinacion
entre municipio y otras instituciones.

En la elaboracion del Catalogo Local de Benefi-
cios y Servicios participaron todas las unidades
municipales. El resultado es un catalogo de uso
comun a través de la plataforma GSL.

Respecto de los Protocolos de Atencion, si bien
hubo dificultades para su elaboracion, finalmen-
te los municipios participantes los disefiaron y
aprobaron.

El Screening Social y otras herramientas de ges-
tion de casos fueron intensivamente probadas
y las sugerencias integradas en la version final
para la Plataforma GSL.

Paralelamente, la definicion del perfil de atencion
(mesodn y gestion de casos) reforzo el rol de la
unidad de Asistencia Social en la articulacion de
derivaciones y atencion de casos.

Gestion de procesos

Un insumo fundamental para la instalacion de
GSL fue el levantamiento de los componentes
de los procesos nacionales (de los programas)
y locales. El trabajo a nivel nacional fue mas
extenso, dado que existe una serie detalles de
gestion que no estaban incorporados en los do-
cumentos técnicos disponibles. El levantamiento
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de los procesos locales fue mas expedito, pero
se constatd que, para programas idénticos, los
MUNICIpiOS organizan sus procesos de manera
muy diferente.

La revision de los procesos de atencion permitio
develar areas de mejoramiento, especialmente,
en los programas transferidos por el MDSF para
su ejecucion municipal.

Algo similar ha ocurrido con DIDECO, en relacion
con el modo de operar, tanto en la gestion de
asistencia social, como en la beneficios y servi-
cios de los programas transferidos.

Perspectiva puesta en el usuario

En un breve periodo se puso en marcha un mo-
delo de gestion publica local innovador, teniendo
como centro al usuario final. La metodologia
llevo a los/as funcionarios/as a pensar desde la
perspectiva de los usuarios.

Ademas, a lo largo de las distintas fases, se
observaron algunos aspectos relevantes en el
desarrollo de esta herramienta, centrada en las
personas, como la practica de la reflexion con-
juntay el reconocimiento de la importancia de las
relacionesy la calidad de éstas, para los resulta-
dos de la atencion de los/as usuarios/as finales.

La plataforma GSL

Esta fue disefiada como un instrumento simple
de usar, que asegura la disponibilidad de la misma
informacion asociada a un/a beneficiario/a, para
los/as diferentes funcionarios/as que tengan
contacto con esa persona. Esto facilita no solo
el trabajo funcionario, sino -sobre todo- una me-
jor e integral atencion al usuario final, ganando
ambos en eficiencia y efectividad.

72

Los/as participantes del piloto destacaron la ca-
pacidad de la Plataforma GSL para administrar la
informacion relevante para la gestion de casos
sociales y la posibilidad de tener un registro uni-
ficado, con el historial de atencion de cada caso.
Se genero, asimismo, expectativa en torno a
poder actualizar el RSH a partir de la informacion
recogida por los componentes GSL.

La instalacion de la Plataforma GSL, en su version
piloto, se considero exitosa dado que la capaci-
tacion permitio preparar a las personas que la
operarian y retroalimentar el disefio central con
las necesidades de funcionamiento local. La
posibilidad de probar la Plataforma GSL y hacer
sugerencias antes de su puesta en marcha fue
calificada como inédita y muy positiva por los
equipos municipales.

Los/as funcionarios/as mencionaron, especial-
mente, el facil acceso a los datos socioecono-
micos y de beneficios, de forma instantaneay
actualizada, lo que acorto los tiempos de consulta
al RSH y ahorroé tramites al usuario, ya que se
disponia de los datos para la gran mayoria de
las solicitudes de informacion. Lo anterior cobra
mayor importancia para unidades que estan
ubicadas en distintos edificios y para la consulta
de datos, previa a las visitas domiciliarias.

Finalmente, la metodologia utilizada promovio la
valoracion de la plataforma GSL como resultado
de un trabajo realizado y no como un insumo al
gue hay que responder. Los equipos municipa-
les coincidieron en que Gestion Social Local es
mas que una plataforma de informacion: es una
forma distinta de trabajar entre varias unidades,
apoyados en la plataforma, para una mejor aten-
cion del usuario.

Para cerrar la fase piloto y consolidar
los aprendizajes alcanzados, se llevo a
cabo una jornada con representantes de
las diferentes unidades participantes de
las seis municipalidades incluidas en

el piloto, en Santiago. En el encuentro
se analizé el proceso de asistencia
técnica, los efectos en la gestion
municipal y las proyecciones de GSL en
un escenario de expansion territorial.

A dicha jornada asistieron, ademas,
funcionarios/as del MDSF, de todas

las regiones, con el objetivo de que
pudieran escuchar de manera directa
las experiencias de las municipalidades
piloto y empezar a visualizar el trabajo
en sus propias regiones.

K} Limache / Regién de Valparaiso
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El diseno del modulo base,
los instrumentos y el rol

funcionario

La instalacion del piloto del moédulo base GSL en
seis comunas de Chile, durante 2019, y la sucesiva
ampliacion de su cobertura a otras comunas,
en 2020 y 2021 -que veremos en los proximos
capitulos-, permitio a los equipos técnicos del
BM perfeccionar los procesos metodologicos
aplicados -ante el aprendizaje con los/as funcio-
narios/as municipales-y también definir uno de
los componentes clave del programa.

El objetivo final de GSL es que el usuario/a sal-
ga del municipio con una respuesta, informa-
cion adecuada a sus dudas, alternativas que le
permitan resolver su problema o urgencia y/o
medidas que operen para mejorar su situacion
de vulnerabilidad social. Para ese/a vecino/a, el/
la funcionario/a que lo atiende es el Estado. Ni
Mas Ni Menos.

Esta es la razén por la cual los funcionarios/as
municipales son esenciales para el éxito de GSL.
No solo por su capacitacion, que es crucial, sino
por su participacion en el ajuste del disefio y la
gjecucion del instrumento de gestion.

Coherente con ese objetivo, la metodologia del
proceso de asistencia técnica para la implemen-
tacion de GSL se baso en el Diseiio Centrado
en las Personas.
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El equipo de asistencia técnica del BM incorporo
una serie de instrumentos asociados a este dise-
fio que fueron elaborados por todos los funciona-
rios/as operadores de los distintos modulos de
GSL, en las diversas instancias de capacitacion,
para ir construyendo el marco metodologico.

Una vez aplicados todos estos instrumentos y,
como producto del trabajo de los funcionarios/
as con estas herramientas, se transformaron
en el insumo fundamental que recibieron las
municipalidades para las decisiones de perfec-
cionamiento de su gestion y en la preparacion
del disefio y funcionamiento del médulo base
GSL en cada gobierno local.

Construccion de Personas

El primer aporte de los funcionarios/as fue su la-
bor en la construccion de los perfiles de personas
gue atendian, habitualmente, durante su jornada
laboral. Se trataba de caracterizar e identificar
a los usuarios/as que interactuan con ellos/as
cada dia.

El ejercicio de detenerse a analizar y describir la
situacion en la que llega ese vecino/a hasta su
“ventanilla” -desde sus condiciones materiales
hasta su estado emocional- y detallar incluso

n Timaukel / Region de Magallanes y de la Antartica Chilena

La metodologia del proceso de asistencia
tecnica para la implementacion de GSL
se baso en el Diseno Centrado en las

Personas.

cual es la frase que mas repite o que lo podria
caracterizar, fue una “novedad” para los funciona-
rios/as. Se transformao, al mismo tiempo, en una
enorme oportunidad para cambiar el enfoque con
el cual enfrentaban su trabajo, al que no habian
tenido acceso hasta entonces.

El siguiente es uno de los relatos elaborados por
una funcionaria de la Municipalidad de Timaukel
(Regién de Magallanes y de la Antartica Chilena)
y que ejemplifica la labor que tenian que hacer
al construir cada perfil:
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Maria/ 85 Anos

‘Maria, de 85 afios, esta casada con José, de 77 afios, ambos con enfermedades crdnicas.

Viven en la localidad de Puerto Arturo, a mas de tres horas de Villa Cameron, donde se ubica la
municipalidad y la posta de la municipalidad de Timaukel. Alli puede arribar luego de cruzar tres
rios (Caleta, Calavera y Condor). En ese sector solo cuentan con sefal telefénica de una compafiia,
cuya antena mas cercana esta ubicada en Isla Dawson.

Con ellos vive un trabajador de 68 afos que los ayuda en las labores del campo. Tienen una hija
que vive en Punta Arenas y demora un dia completo en llegar a Puerto Arturo, por lo cual no viaja a
verlos y para saber de ellos los llama una vez a la semana.

El' matrimonio se dedica al rubro de la ganaderia bovina. Cada ario, en el mes de mayo, deben salir
de su hogar para la venta de animales, lo que hacen en arreo y les toma dos dias el desplazamiento
hasta la Estancia de Timaukel, donde les facilitan corrales. Debido a su avanzada edad, la Sra.
Maria y su esposo realizan el arreo en camioneta, llevando aperos y ropa de los trabajadores que
contratan por dia.

Las relaciones del matrimonio son buenas, no asi su condicion socioecondmica. Si bien ambos
reciben una pension mensual, debido a la distancia, la cobran cuando bajan a Porvenir, lo que
ocurre cada seis meses y dependiendo del clima y las mareas. Sus alimentos también los
adquieren cada seis meses y en grandes cantidades, con el consiguiente riesgo de vencimiento.
A veces realizan intercambio con los pescadores que llegan una vez al mes al sector, por faenas
extractivas.

La zona donde vive Maria y su esposo es la mas alejada y solo se puede acceder durante enero
y febrero, el resto del afio se complica por el clima. Por ello siempre han luchado porque se
construya un puente, lo que les simplificaria un poco la vida.

Su mayor preocupacion es sufrir un accidente o una complicacion de salud y no poder salir por las
mareas. Concurre a la municipalidad a renovar su credencial de residente y a ver la posibilidad de
rebaja en la compra de pasajes.

+ Caracteristicas:
- Alegre
* Directa
* Persuasiva
+ Frase que la representa: Ya estoy vieja
» Estado Emocional: tranquila y esperanzada en que se pueda dar solucion a su problematica”.
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El siguiente es el relato de un perfil de usuario/a
elaborado por los funcionarios/as de la municipa-
lidad de Purranque, participantes del programa:

Marcela / 35 Aios

"Marcela, 35 afios, casada, dos hijos.

El marido es trabajador agricola, su
sueldo base asciende a 350 mil pesos
con bonos. Viven en casa cedida por

el patrdn, quien no les cobra arriendo.
Su hija mayor esta en 4° medio y su

hijo menor en 8° basico. Ellos viven
cercanos a un camino rural de Los
Angeles, por lo cual deben cancelar el
furgon al colegio en Purranque. Marcela
llega derivada del colegio, a consultar
como puede postular a becas para su
hija que egresara de Ensefianza Media y
se muestra preocupada, pues su RSH la
ubica en un tramo alto para su condicion
socioecondmica.

+ Caracteristicas:
+ Amable
- Triste

* Frase que la representa: Agradecida

» Estado Emocional: se muestra
tranquila, con una evidente resignacion
y cansancio notorio, también en la voz
y lenguaje corporal.”

El nivel de detalle que mostraron los Perfiles que,
una vez completados por el municipio formaron
parte de los Albumes de Personas (imagen a)
son una demostracion de la enorme dedicacion y
carifo con el que los funcionarios/as municipales
llevaron adelante este trabajo. En estos relatos

no se identifica ni al autor ni la unidad a la que
pertenece. La idea detras de la aplicacion de este
instrumento es que fueran capaces de visualizar
la mayor cantidad de situaciones, mas alla del
area especifica donde se desempefan.

Si bien su contacto con historias como las re-
sefladas era diario, el trabajo administrativo
les tomaba gran parte de su tiempo, sin dejar
demasiado espacio para detenerse a ver a la
persona que tenian al frente y a empatizar con
su circunstancia.

Los funcionarios/as que han participado en
la instalacion de un Mddulo Base, en las dis-
tintas municipalidades del pais, hasta 2021,
elaboraron un total de 2.091 perfiles como los
reproducidos en este capitulo.

Los Pasos del Proceso

El segundo instrumento de la metodologia de
disefno centrado en la persona utilizado por GSL,
fue el Viaje Funcionario. En este ejercicio, los
integrantes de los equipos municipales fueron
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El repaso de las etapas del VF también incluye
los nudos criticos que, en el caso descrito, po-
drian ser:

guiados a pensar y detallar cada uno de los pasos Figura 11. Esquema de viaje funcionario y esquema de calificacion de estrés, viaje funcionario.

que debian sequir para llevar a cabo su trabajo
en la atencion de sus usuarios/as, debido a que
cada proceso y procedimiento tenian sus propias

etapas y tiempos. *  Dias de ausencia del encargado OIRS (Oficina

de Informacion, Reclamos y Sugerencias).

* La falta de privacidad para entrevistar a la
persona.

* Usuario/a no lleva cédula de identidad.

* Un corte de luz, caida de Wifi o el sistema de
ayuda social sin informacion.

* Que se pierdan los respaldos.

+ Falta de stock.

* Que no tenga RSH en la comuna.

* Que no esté la secretaria o la reemplazante.

Se trataba de describir todos los pormenores de
las actividades y acciones que se realizan en la
atencion de personas identificando nudos criticos
y elementos claves de cada accion.

ASISTENCIA SOCIAL PURRANQUE  VIAJES FUNCIONARIOS PURRANQUE 28 July 2019

/ . || SOUGITUB DEATENGON | ENTREVISTA CON ASSTENTE 90GAL
Para comprender en qué consiste la construc-

cion de un VF, a continuacion, se reproduce un
ejemplo relativamente sencillo de los primeros
realizados:

. om0 s 0O oares rurcana
Si bien el VF no fue de facil construccion vy re- R hossicanil - - == i e
Florinda / 85 Afios quirio mucha interaccion entre los diversos par- [
ticipantes, fue destacado por su impacto entre o ie———— e —————————————— - i
. NI ABITBEA BOCR.  CAWAL AETOR 1

los funcionarios/as, pues les permitié analizar
la complejidad de su propia gestion y la gran

“El caso de Florinda, de 85 afos, quien recibe
una Pension Basica Solidaria por vejez y

vive con un hijo de 54 afios (cesante y con

problemas de alcoholismo). Ella se acerca a
la Municipalidad a pedir ayuda en abarrotes
y solicita atencion a través del turnomatico.

Es atendida por la asistente social, quien
chequea en el sistema municipal la fecha de
la dltima ayuda que recibid. Se revisan los
informes sociales. Hay consultas de la vecina
y consultas al RSH.

La asistente social pregunta a la secretaria
de la Direccion acerca del stock de abarrotes.
Luego de elaborar un informe social, la deriva
a la secretaria para la emision de un recibo
que la usuaria debe firmar. Después de este
tramite, Florinda recibe la ayuda y todo queda
registrado en la unidad de Asistencia Social
por dicha profesional. La secretaria elabora
archivos y actas de recepcion con respaldos.”
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cantidad de pasos que tiene cada uno de sus
procesos.

Un aspecto que fue valorado en el uso de
esta metodologia fue la incorporacion -en el
ejercicio- de una calificacion del nivel de estrés
experimentado en cada una de las acciones
identificadas (como lo muestra la parte inferior de
la pantalla, en la siguiente figura). Esto les permitio
tomar conciencia de sus propias dificultades y, al
mismo tiempo, ponerse en el lugar del usuario/a
en busca de soluciones.
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Por otra parte, el VF facilito la visualizacion de
la concatenacion de actividades y acciones que
debe realizar un funcionario/a para la atencion
de una persona. Ademas, dejo en evidencia que,
durante la mayor parte del tiempo, las tareas del
funcionario/a se centraban en el volumen de
procedimientos y controles administrativos, mas
que en la atencion directa al usuario/a.

A partir de la elaboracion de los Viajes Funcio-
narios, surgio otra de las herramientas esencia-
les para mejorar la gestion social: los Flujos de
Proceso, elaborados por ingenieros, para asi
obtener una vision dinamica de los pasos que
se visualizan en la atencion de los usuarios/as.

Este es un instrumento fundamental en el analisis
de la gestion social, que identifica los nudos cri-
ticos en las diferentes etapas, la multiplicidad de
actores que participan y los tiempos involucrados
en cada uno de los procesos y procedimientos.
Uno a uno, los flujos de proceso son discutidos
en detalle con el equipo directivo municipal para
GSL, con el objetivo de identificar los espacios
de mejora en la gestion.

Figura 12. Esquema de flujo de proceso.

’
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Mapas e Interacciones
El Ultimo de los instrumentos metodoldgicos
aplicado fueron los Mapas de Actores, desti-
nados a identificar las Redes de Apoyo, que se
dividen de acuerdo con las unidades municipales
integrantes del Modulo GSL.

El Mapa de Actores utilizado por la unidad de
Asistencia Social permitio a los funcionarios/
as identificar las personas, organizaciones e
instituciones con los que esta area se vinculaba
a diario para prestar servicio a sus usuarios/as.

En el instrumento se calificd también la cercania,
entendida ésta como la frecuencia de interaccion
e importancia con cada uno de los actores.

Figura 13. Esquema de mapa de actores.
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Las demas unidades municipales integrantes
de GSL utilizaron el Ecomapa que, ademas de
identificar los actores principales con los cuales
cada unidad se relaciona, califica el tipo de re-
lacion en funcion de la frecuencia y calidad de
las interacciones.

Figura 14. Esquema de ecomapas.

8 g

Este trabajo de redes les permitio a los funciona-
rios/as reconocer el conjunto de interacciones e
interdependencia entre unidades municipales
e instancias externas implicadas, para atender
de manera oportuna al usuario/a y cumplir, al
mismo tiempo, con los procesos administrativos.

Por otra parte, visualizaron los recursos de apoyo
disponibles e identificaron los actores criticos
para la gestion, con los cuales es necesario re-
definir y mejorar las relaciones para lograr los
objetivos.

Una vez que los funcionarios/as de cada unidad
realizaron sus mapas, éstos fueron integrados
para establecer los actores compartidos. Se
constato la necesidad de actuar en conjunto
para llegar a acuerdos de trabajo. Los resultados
del andlisis de redes condujeron con facilidad a
identificar cudles son los protocolos de aten-
cion prioritarios GLS a elaborar y suscribir para
mejorar, en el corto plazo, la gestion social de la
municipalidad.

Gestion Social Local 2018 - 2021

Figura 15. Esquema de actores compartidos,
como resultado de la integracion de los mapas.

=

Dichos protocolos pueden ser formalmente sus-
critos entre unidades GSL o entre una unidad
GSL y otras unidades municipales o unidades
externas al municipio. Se prepard un formato
para la negociacion y suscripcion de protocolos,
que incluye mecanismos de revision y evaluacion
periddica de su funcionamiento.

Los funcionarios/as que trabajaron con estos
instrumentos de la metodologia de Diseio
Centrado en las Personas valoraron de manera
positiva la simplicidad de los conceptos y los
ejercicios y -al mismo tiempo- la profundidad
del analisis que es posible realizar a partir de
éstos.
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La extension al Resto
de las Regiones

Los positivos resultados de la instalacion y fun-
cionamiento del modulo base GSL en las seis
comunas del piloto (Calama, San Pedro de Ata-
cama, Cauquenes, San Clemente, Los Muermos
y Purranque), llevaron a que el MDSF solicitara,
en 2020, una nueva fase de asistencia técnica
al Banco Mundial.

La tarea del equipo técnico de la Practica Global
de Proteccion Social y Trabajo del BM se disefio
considerando cuatro modalidades: la primera, fue
implementar el modulo base GSL en dos muni-
cipalidades de gran tamafo; la segunda, aplicar
un moédulo base simplificado (solo incluyendo
Screening Social) en las 65 comunas mas pe-
guenas de Chile; la tercera, desarrollar un modulo
tematico GSL en las seis municipalidades que
partieron con modulo base en 2019y, la cuarta,
proveer de capacitacion y orientaciones al equipo
del MDSF que se encargaria de la instalacion del
modulo base en 48 comunas de tamafio media-
no y pequeno, en las tres regiones del pais que
participaron en el piloto durante 2019,

Por ello, el equipo establecio una estratificacion

de las comunas de acuerdo con el tamano de
su poblacion:
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a. Muy pequefas, de menos de 7.300 mil ha-
bitantes.

b. Pequefas, de mas de 7.300 a 40 mil habi-

tantes.

Medianas, de 40 mil a 166 mil habitantes.

Grandes, de 166 mil a 334 mil habitantes; y de

gran tamano, de mas de 334 mil habitantes.

a0

Se utilizo el numero de habitantes por comuna
para agruparlas y disefiar modalidades diferen-
ciadas de asistencia técnica para la instalacion
y funcionamiento del médulo base GSL, debido
a que, a esa fecha, no existia informacion actua-
lizada acerca del tamafo de los equipos muni-
cipales asociados a las unidades componentes
del moédulo base GSL. Ello hubiera permitido
agruparlas mas rigurosamente.

Las tareas encargadas al equipo del Banco Mun-
dial consistieron en:

I. Realizar lainstalacion del modulo base en las
comunas grandes (2) y muy pequefias (65).

II. Disenar e instalar un modulo tematico en las
municipalidades piloto 2019.

III. Realizar el proceso de capacitacion y for-
macion de los asistentes técnicos del MDSF

Gestion Social Local 2018 - 2021

L0s positivos resultados de la instalacion y
funcionamiento del modulo base GSL en las
seis comunas del piloto, llevaron a que el
MDSF solicitara, en 2020, una nueva fase de
asistencia tecnica al Banco Mundial.

para la instalacion del modulo base de forma
auténoma en 48 municipalidades de las re-
giones piloto 2019.

IV. Facilitar los instrumentos de trabajo para la
realizacion de las actividades.

V. Orientar el proceso de asistencia técnica en
gjecucion.

Coordinacion

BM-MDSF

La organizacion de un proceso de este nivel,
con cobertura nacional y en cuatro modalidades
diferenciadas, incluyo una detallada distribucion

de funciones y tareas. /K

Total del Proyecto

000

e

Equipo
Contraparte
MDSF

Registro Social de Hogares
Prestaciones Monetarias
Programa Familias

Chile Cuida

Plataforma GSL

Otros (seguin maédulo 1)

Figura 16. Esquema /

de organizacion del
escalamiento. m x

Coordinacién
de Trabajo con S .
Municipalidades nica a equipos

MDSF

* Modalidad A - Mddulo Base Modalidad D - Médulo Base
GSL en regiones piloto 2019

GSL en comunas muy
pequefias (65)
® Modalidad B - Médulo Base
GSL en comunas grandes (2)
® Modalidad C - Médulo
tematico en municipalidades
pilotos 2019 (6)

Seguimiento

Asistencia Téc-

® Formaciény capacitacion
® Apoyo al monitoreoy

N

9
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Especialistas
de Apoyo
BM

® Instrumentos técnicos de

gestion

Ingenieria de procesos
Monitoreo
Capacitacion
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Para el proyecto global, se acordd una instancia
de coordinacion general (compartida entre el
MDSF y el BM), apoyada por un equipo de con-
traparte de las diferentes unidades del MDSF,
encargadas de los programas sociales ejecutados
por las municipalidades, de forma de asegurar
una adecuada consistencia en la labor conjunta
con las municipalidades.

Asimismo, para el acompafiamiento y asistencia
técnica al equipo del MDSF, se contempld un area
de formaciony capacitacion y otras de apoyo al
seguimiento y monitoreo del trabajo de asistencia
técnica con las municipalidades a cargo de este
equipo territorial.

Por ultimo, el disefo integro a algunos/as especia-

listas en cuatro materias claves para la ejecucion
de las tareas de asistencia técnica:

I. El desarrollo de instrumentos técnicos de
gestion.

II. Ingenieria de procesos para el levantamiento
y analisis de flujos de proceso en las unidades
municipales GSL.

III. Monitoreo.

IV. Capacitacion de funcionarios/as municipales.

A partir de fines del mes de enero de 2020, co-
menzo la convocatoria a las municipalidades que
cumplian con las caracteristicas necesarias para
participar del proceso de asistencia técnica, a
través de las Secretarias Regionales Ministeriales
de Desarrollo Social y Familia (Seremi MDSF).

Tabla 1. Total de municipalidades elegibles para el escalamiento. Convocatoria-1, afio 2020
Médulo base GSL

Médulo base simplificado en Médulo base GSL en Numero total de N° de

Médulo GSL en comunas comunas muy comunas medianas municipalidades modalidades

Regién 1GSL grandes pequeias y pequeiias elegibles  aimplementar
Arica y Parinacota 3 3 1
Tarapaca 3 3 1
Antofagasta 2 2 4 8 3
Atacama 2 2 1
Coquimbo 3 3 1
Valparaiso 3 3 1
Metropolitana 1 1 2 2
0O’Higgins 1 6 7 2
Maule 2 3 24 29 3
Nuble 6 6 1
Biobio 5 5 1
La Araucania 3 3 1
Los Rios 2 2 1
Los Lagos 2 7 20 29 3
Aysén 8 8 1
Magallanes 8 8 1
TOTALES 6 2 65 48 121 4
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Del total de 121 municipalidades elegibles, 117
respondieron positivamente a una convocatoria
inédita para el SIPS de Chile: el compromiso para
sumarse a esta metodologia no incluia que las
municipalidades suscribieran un convenio con
el MDSF ni que se transfirieran recursos a las
municipalidades para su implementacion. A pesar
de ello, la respuesta fue masiva. Unicamente dos
municipalidades de comunas muy pequenas y
dos municipalidades medianas se restaron de
participar.

Preparacion de metodologia y materiales

de apoyo

La primera tarea fue contar con instrumentos
estandarizados de recoleccion de informacion
que permitieran tener una vision panoramica de
las caracteristicas principales de las unidades
municipales que se integrarian a GSL, en cada
municipalidad.

El equipo de AT del BM cred entonces tres ins-
trumentos: la encuesta de inicio, para conocer
la capacidad operativa de la unidad; el cues-
tionario de caracterizacion del equipamiento
tecnolégico y el cuestionario de caracterizacion
de los sistemas de informacion. Ademas, se
redactaron guias metodologicas y material de
apoyo, junto con el disefio de un curso de e-lear-
ning, con piezas audiovisuales que posibilitaron
homogeneizar el contenido de los temas claves
de asistencia técnica, incluida en GSL. Esto fue
posible sobre la base de la experiencia piloto de
2019y las valiosas sugerencias de los funciona-
rios/as municipales que fueron certificados/as
como operadores/as GSL.

Gestion Social Local 2018 - 2021

Del total de 121 municipalidades
elegibles, respondieron
positivamente a una convocatoria
inédita para el SIPS de Chile

La capacitacion

En enero de 2020, se desarrollé una jornada de
capacitacion inicial, dirigida a los encargados/
as regionales de GSL en las Seremi del MDSF.
Esta actividad se realizo luego de otro encuentro
donde se intercambiaron experiencias y apren-
dizajes relativos a la implementacion piloto del
maodulo base GSL, en la que participaron repre-
sentantes de las seis municipalidades incluidas
en ese proceso.

La jornada de capacitacion se concentro en co-
nocer las actividades e instrumentos que se
utilizaron en el proceso de asistencia técnica
para la instalacion del modulo base GSL en las
municipalidades piloto.

Se realizaron gjercicios de aplicacion de los ins-
trumentos con los encargados/as regionales
participantes, de forma de ensayar la metodologia
gue mas tarde deberian apoyar en las actividades
de asistencia técnica con las municipalidades.
El aporte de los tres encargados/as GSL de las
regiones piloto fue fundamental para dar a cono-
cer, directamente, los desafios que es necesario
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enfrentar en el trabajo con las municipalidades y
los funcionarios/as que se desempefan en cada
una de las unidades que componen el modulo
base de GSL.

La jornada de capacitacion también permitio
elaborar un plan de trabajo preliminar para el
contacto con las municipalidades participantes.
En particular, se abordo el proceso dirigido a las
comunas muy pequenas, que trabajarian direc-
tamente con los encargados/as regionales y el
equipo de asistencia técnica del Banco Mundial.

Para el equipo nacional GSL en el MDSF, se rea-
lizo una jornada de planificacion del trabajo a
realizar, incluyendo la revision detallada de los
instrumentos de asistencia técnica (actividades,
guias metodoldgicas y materiales de trabajo).
Esta actividad incorporo tanto a quienes ya ha-
bian participado en el piloto, como a quienes se
integraron para apoyar las distintas modalidades
programadas para 2020.

Este trabajo incluyd la planificacion anual del
proyecto de asistencia técnica GSL, de manera
gue el calendario de actividades de las diferentes
modalidades permitiera una buena coordinacion
y sincronia entre los equipos territoriales parti-
Cipantes.

El arranque de la extension

A marzo de 2020, ya estaban contactadas las
63 municipalidades muy pequefas que habian
aceptado participar y se habian realizado las
reuniones de trabajo iniciales para organizar
el proceso de asistencia técnica. De éstas, 35
habian respondido la encuesta de inicio de la
metodologia GSL y habian comenzado las acti-
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vidades comprometidas. A la misma fecha, el
equipo del MDSF habia contactado a las munici-
palidades medianas y pequefas de las regiones
piloto y se encontraba dando la partida a las
primeras actividades en las 46 municipalidades
que habian aceptado participar.

Respecto de las comunas grandes, Nufioa y
Rancagua, habian confirmado su participacion
e incluso estaba agendada la primera reunion
de arranque.

Covid-19

El 19 de marzo de 2020, se declard en Chile el
Estado de Excepcion Constitucional de Catastrofe
debido a la pandemia por Covid-19, o que implico
suspender ese mismo dia las jornadas macro
zonales de instalacion de GSL en las comunas
muy pequefas y los encargados/as regionales
GSL comunicaron la suspension de la actividad
a las municipalidades.

Considerando las caracteristicas de la crisis sa-
nitaria y su incierta duracion, el equipo del BM
propuso al MDSF, el 24 de marzo, ajustar la me-
todologia aprobada de provision de asistencia
técnica en una modalidad 100% virtual y asi dar
continuidad al proceso en las nuevas condiciones
(sin actividades en terreno).

El MDSF consultoé a las municipalidades muy
pequenas si podian asumir la asistencia técnica
en modo virtual, pero 24 de las 63 participantes
no estaban en condiciones. Fueron 39 municipa-
lidades las que asumieron el desafio, quedando
las restantes “en espera” de mejores condiciones,
para la implementacion de la asistencia técnica.

El Ministerio de Desarrollo Social y Familia (MDSF)
aprobo la propuesta de trabajo a distancia hecha
por el BM, incluyendo las comunas que estaban
en el proceso de implementacion, gue sumaban
mas de cien a esa fecha.

De esta forma, la pandemia llevo rapidamente
a plantear el redisefnio de la extension de GSL a
regiones y el MDSF tomo una importante deci-
sion: la ampliacion de la cobertura territorial del
programa, convocando a la totalidad de las 345
municipalidades de Chile a sumarse al modelo
de gestion.

Esto significo modificar completamente la pla-
nificacion que, a principios de ese afo estaba
pensada para 117 municipios (un 34% del total
de comunas) y que la emergencia sanitaria
estaba transformando en una politica publica
que buscaria abordar a todos los municipios
del pais.

Modulo Base GSL en Situaciones de

Alta Demanda

La propuesta del BM se presenté como “Mddulo
base GSL en situaciones de alta demanda de
asistencia social”.

Fundamentos y objetivos de la propuesta de
rediseno

Los efectos de la crisis sanitaria (principalmente
las medidas de confinamiento y la disminucion
sustantiva de las actividades de las personas) en
las condiciones socioeconémicas de los hogares
vulnerables del pais fueron significativos, aumen-
tando en el corto y mediano plazo la demanda
de asistencia social en las municipalidades.

Los gobiernos locales debieron responder a la
crisis en un contexto de limitacion de recursos
disponibles para atender las necesidades y a
través de medios no presenciales. Ello implico
desafios de gran magnitud a la gestion social de
las municipalidades.

Con el fin de apoyarlas, a través de los instrumen-
tos de gestion de GSL, se propuso la instalacion
de un maodulo base ajustado a las siguientes
caracteristicas:

a. Se mantuvo y reforzo la unidad de Asisten-
cia Social municipal como el eje del modulo
base GSL.

b. Se mantuvo como unidades municipales
asociadas al médulo base al Registro Social
de Hogares (RSH) y Subsidios Sociales, ya
que junto con Asistencia Social registraron
un incremento sustantivo de la demanda de
SuS servicios, por parte de los ciudadanos/
as y fue de especial importancia fortalecer
la articulacion entre dichas unidades.

c. La incorporacion del programa Familias al
modulo base GSL fue opcional y solamente
para aquellas municipalidades participantes
que lo pidieran.

d. Laincorporacion de la Red Local de Apoyos
y Cuidados (SNAC - Chile Cuida) no fue con-
siderada en la modalidad.

e. Se mantuvo el modelo de gestion de casos
sociales GSL y sus instrumentos de gestion
asociados.

Se ajustaron los objetivos del modulo base GSL,
en el contexto de alta demanda de asistencia so-
cial, para proveer a las unidades municipales de
informacion consolidada acerca de los usuarios/
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as de la asistencia social; agilizar los procesos
de derivacion de usuarios/as de una unidad a
otra para la atencion de procesos especificos y
organizar la provision de prestaciones sociales
en el menor tiempo posible.

Ademas, se puso a disposicion la Plataforma
en linea de Asistencia Técnica GSL (Moodle),
que permitio que todo/a funcionario/a con un
dispositivo (teléfono, tablet, computador) en el
que pudiera reproducir videos -en Youtube, Netflix,

actividades realizadas en forma conjunta por par-
te del MDSF y el BM, como incentivo adicional a
los funcionarios/as que participaran del proceso.

Los equipos de AT del BM y del MDSF contaron
con acceso a la plataforma para hacer el se-
guimiento a todas las acciones y poder realizar
reuniones con acceso a Zoom Pro. Y, junto con
ello, se cred una aplicacion maovil de supervision
para los AT para apoyar y monitorear su trabajo.

encargada de hacer sesiones de monitoreo y
seguimiento semanal al proceso de instalacion
del modulo base GSL.

Los resultados de la convocatoria abierta a su-
marse a GSL modificaron de forma significativa
la cobertura, aumentandola al 75.4% de las mu-
nicipalidades del pais. Un total de 143 municipa-
lidades de todas las regiones del pais aceptaron
la invitacion a sumarse a las 117 que ya lo habian
hecho entre enero y febrero.
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15.4%

De las municipalidades del pais
aceptaron la invitacion a
sumarse a GSL.

Amazon y otros- y navegar y reproducir videos  La Convocatoria Nacional a Integrarse
por redes sociales -Facebook, Instagram, Linke- 4 GSL

) . o e Tabla 2. Total de municipalidades elegibles para el escalamiento. Convocatoria abierta nacional,
din- estuviera en condiciones de participar. Para P g P

. . Mientras se desarrollaba el trabajo de asistencia afio 2020

aquellos/as funcionarios/as que no contaban con técnica con las 39 municipalidades que se en- ' 3
estos recursos, se buscaron otras alternativas  ooniraban en condiciones de realizar las activi- Region comunas ycomvocatorla 1 - 2020 ‘nacional 2020 Total 2020 % del total
para la realizacion de las actividades. dades de forma virtual, la convocatoria nacional Aricay Parinacota 4 2 1 3 75.0%

. . . se llevo a cabo entre la ultima semana de mayo Tarapaca 7 3 4 7 100.0%
Esta pliataforma fue orgamza.da €N CINCO SECCI0™ y fines de junio de 2020, a través de un acceso Antofagasta 9 8 0 8 88.9%
nes: mi perfil (con la trayectoria de las actividades  \yep, para potenciar el llamado, se elabord una Atacama 9 2 7 9 100.0%
del usuario/a); comunidad GSL (que permitia com- ey cartilla de GSL y un video de invitacion. Coquimbo 15 3 5 8 53.3%
partir experiencias e ideas y asuntos a discutir); Valparaiso 38 3 2 o5 65 8%
caja de herramientas (insumos para la calidad de  parg na mejor atencién a las municipalidades, Metropolitana 52 2 23 25 481%
la atencion); biblioteca (versiones descargables ¢ distribuyd geograficamente a los equipos del 0'Higgins 33 6 15 45.5%

de las actividades) y preguntas frecuentes (sobre gy y del MDSF, modificando asi la planificacion Maule 30 27 2 29 96.7%

GSL y su funcionamiento).

inicial. Nuble 21 6 13 19 90.5%

o . Biobio 33 5 23 28 84.8%

Los part|0|p.antes. fueron el o la directora de DIDE— El equipo de asistencia técnica del MDSF con- La Araucania 32 3 %6 29 90.6%
CO, un funcionario/a como contraparte municipal  santrg sy trabajo en las comunas participantes Los Rios 12 2 4 6 50.0%
para GSL, la unidad de asistencia social, la unidad 44 |55 regiones de Arica y Parinacota; Tarapacé; Los Lagos 30 29 1 30 100.0%
del RSH y |a Un|dad de SUbS|d|OS SOClaleS Antofagasta' Atacama, Maule y LOS Lagos El AySén 10 8 1 9 90.0%
. . . _equipo de asistencia técnica del BM enfoco su il 10 8 2 10 100.0%

Se definieron perfiles diferenciados de partici- PAIS 345 17 143 260 74.5%

trabajo en las comunas participantes de las otras

pantes en atencion a la trayectoria de asistencia
técnica. Todo el material de trabajo se adecud a
la modalidad virtual.

10 regiones del pais.

Para la coordinacion efectiva de las actividades
de asistencia técnica a lo largo de Chile, se instald

Se agrego, ademas, la certificacion detodas las |14 mesa nacional de coordinacion MDSF-BM,
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Del total de municipalidades que participaron de
GSL en 2020, un 70% fue apoyado por el equi-
po de asistencia técnica del Banco Mundial y
el 30% por el equipo equivalente en el MDSF.
Todas las municipalidades tuvieron acceso a
la misma plataforma de asistencia técnica GSL
y la metodologia que se utilizd fue homogénea
para todas las unidades de los gobiernos locales
participantes.

Un aspecto llamativo a analizar es que las cober-
turas mas bajas se registraron en las regiones
Metropolitana, de O'Higgins y de Los Rios, con el
50% o menos de las municipalidades participan-
tes del programa, en estas divisiones territoriales.

Producto del exitoso piloto -y a raiz de la pande-

mia- el modulo base GSL estaba alcanzando, en
2020, un total de 260 comunas, a menos de un
afo de lanzado el programa y -a su favor- con
el mismo presupuesto original destinado a la
implementacion. La capacidad de llevar la AT al
modo virtual permitié que un complejo escenario
sanitario y de demandas sociales, se transfor-
mara en una gran oportunidad.

Sin embargo, durante el proceso de instalacion
y producto de la creciente carga de trabajo de
las unidades municipales -sumado a dificultades
internas y limitaciones en la motivacion de algu-
nos/as funcionarios/as- 69 municipalidades se
fueron quedando en el camino, en distintas fases
del proceso de asistencia técnica, sin concluir
las actividades contempladas para la instalacion

Tabla 3. Total de municipalidades que completaron la instalacion del Modulo Base, como resultado

de las convocatorias del piloto y del afio 2020

Total Total convocatorias Retiros y Instalan Cobertura instalacion
Region comunas 2020 suspensiones MB-GSL Tasa desercion MB GSL 2020
Arica y Parinacota 4 3 2 1 66.7% 25.0%
Tarapaca 7 7 4 571% 42.9%
Antofagasta 9 8 4 4 50.0% 44.4%
Atacama 9 9 6 3 66.7% 33.3%
Coquimbo 15 8 2 6 25.0% 40.0%
Valparaiso 38 25 2 23 8.0% 60.5%
Metropolitana 52 25 7 18 28.0% 34.6%
0’Higgins 33 15 5 10 33.3% 30.3%
Maule 30 29 4 25 13.8% 83.3%
Nuble 21 19 7 12 36.8% 571%
Biobio 33 28 7 21 25.0% 63.6%
La Araucania 32 29 7 22 24.1% 68.8%
Los Rios 12 6 1 5 16.7% 41.7%
Los Lagos 30 30 9 21 30.0% 70.0%
Aysén 10 9 0 9 0.0% 90.0%
Magallanes 10 10 2 8 20.0% 80.0%
PAIS 345 260 69 191 26.5% 55.4%
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del modulo base.

Como muestra la siguiente tabla, producto del
piloto 2019y las convocatorias 2020, un total de
197 municipalidades completaron la instalacion
del modulo base y 2.824 funcionarios fueron
certificados como operadores GSL, rebajandose
la cobertura nacional de municipalidades a un
55.4%. Destacaron las regiones de Valparaiso
y Aysén con las mas bajas tasas de desercion
del pais.

La fase 2021

Araiz de los resultados de la ampliacion de GSL
2020 a 191 municipalidades, el MDSF solicitd
al BM la implementacion de una fase tres del
proyecto para 2021, a través de una segunda
enmienda del acuerdo legal entre ambas partes,
para continuar y ampliar la ejecucion de GSL

En lo fundamental, se trataba de mantener el se-
guimiento y monitoreo del uso y funcionamiento
del médulo base GSL en las municipalidades que,
durante la implementacion de 2020, estuvieron
bajo la responsabilidad directa del equipo del BM,
y disefiar e implementar un maédulo tematico en
70 municipalidades donde ya estaba instalado
el modulo base GSL.

Al 31 de mayo de 2021, ya el 83,5% de las muni-
cipalidades, bajo la responsabilidad del equipo
técnico del BM, estaban utilizando la plataforma
GSL e implementando el modelo de gestion de
casos sociales por parte de las unidades de
asistencia social.

La metodologia de asistencia técnica contem-
pld una fase de monitoreo de tres meses luego
de la instalacion del modulo base, de forma de
asegurar el uso y funcionamiento del modelo de
gestion. Entre los meses de julio y septiembre de

2021,y finalizadas las sesiones de monitoreo, las
municipalidades bajo la supervision del BM -que a
esa fecha eran 132- fueron traspasadas al equipo
GSL del MDSF, con el fin de compartir los ante-
cedentes de la asistencia técnica y comenzar el
proceso de seguimiento del uso y funcionamiento
de GSL. Las reuniones de traspaso contaron con
la participacion de los asistentes técnicos/as del
BM, los encargados/as regionales de GSL y los
referentes nacionales GSL, en el nivel central.

Formacion de Asistentes Técnicos
para la Instalacion del Médulo Base

GSL

En el programa de trabajo de 2021, el MDSF
contempld la instalacion del mdédulo base en
las comunas que suspendieron su participa-
cion en 2020 y que quisieran retomar el trabajo.
Para llevar a cabo dicha instalacion, el proyecto
con el Banco Mundial contempld un programa
de formacion de Asistentes Técnicos GSL para
funcionarios, principalmente, del nivel regional
del MDSF.

La estructura del curso se organizo en fases,
con una duracion de 19 semanas y un total de
86 horas de formacion. La capacitacion contd
con una certificacion final emitida en conjunto
por el MDSF y el BM. La metodologia combind
sesiones virtuales, actividades de e-learning,
tareas individuales y grupales. A continuacion,
se describe brevemente cada fase:

La Fase 1, corresponde a la matricula e inicio del
curso, para lo cual los/as participantes respon-
dieron una encuesta que permitic caracterizar
el trabajo que realizan en las SEREMI, su cono-
cimiento sobre GSL y las expectativas respecto
del curso de formacion.
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La Fase 2, denominada formacion conceptual,
se extendio por 7 semanas y estuvo dirigida a
revisar y analizar los conceptos y herramientas
centrales del enfoque de Disefio Centrado en la
Personas y Disefio de Servicios que se utiliza
como marco de referencia para la instalacion y
desarrollo de GSL. Junto a los conceptos centra-
les, los/as participantes conocieron y aplicaron
las metodologias de Construccion de Persona,
Levantamiento de Viaje Funcionario, interpreta-
cion de Flujos de Proceso vy la identificacion y
calificacion de actores de las Redes de Apoyo.
Se discutieron, ademas, las competencias ne-
cesarias para ejercer el rol de Asistente Técnico
GSL, a partir de la aplicacion de un instrumento
estandarizado de autoevaluacion de competen-
cias personales. Los resultados obtenidos en
la prueba de competencias fueron entregados
de forma confidencial a cada uno/a de los/as
participantes para su analisis.

Luego se reviso con detalle el modelo de asis-
tencia técnica GSL, asi como las actividades y
procesos que deben realizarse con las municipa-
lidades en la instalacion del modulo base GSL. Se
incluyo en esta fase, ademas, un entrenamiento
en el uso de la plataforma GSL y, en particular,
de la herramienta Screening Social.

La Fase 3, tuvo una duracion de hasta 12 sema-
nasy se denomino entrenamiento en el puesto
de trabajo. Cada participante que aprobo las
fases anteriores fue asignado a una municipali-
dad y particip6 en todas las actividades que el/
la Asistente Técnico GSL realizaba con el equipo
municipal. Lo anterior significd apoyar en las
actividades de preparacion de las sesiones de
trabajo con las municipalidades, asistir y aportar
en dichas sesiones, revisar las tareas que realizan
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los funcionarios/as municipales participantes y
concurrir, semanalmente, a una sesion de tutoria
con el/la asistente técnico/a respectivo/a, para
analizar las actividades realizadas y su desem-
pefio en la fase de entrenamiento. Un total de 25
funcionarios/as del MSDF aprobaron el curso
de formacion.

El entrenamiento en el puesto de trabajo fue
conducido por asistentes técnicos/as GSL del
equipo del MDSF, en aquellas municipalidades
que retomaron la instalacion del mdédulo base
en 2021.

Cobertura Adicional del Médulo Base

GSL 2021

Teniendo en consideracion la experiencia de im-
plementacion del modulo base en 2020, para la
version 2021 se reviso la metodologia y acoto el
tiempo de duracion del proceso a 12 semanas, a
partir de la organizacion de las actividades, bajo
la formula de capacitacion con tiempo protegido.
Se revisaron los materiales metodologicos de
apoyo y se ajustaron las actividades al nuevo
formato de capacitacion. Las modificaciones
fueron testeadas por dos municipalidades, bajo
la responsabilidad del Banco Mundial y se realizd
la transferencia metodoldgica al equipo de asis-
tentes técnicos/as de MDSF, para que instalaran
el modulo base en su version ajustada.

Durante 2021, la cobertura del médulo base GSL
aumentoé en 19 municipalidades, que se sumaron
alas 191 que realizaron el proceso en 2020. De
esta forma, se totalizaron 209 municipalidades,
que corresponden al 60.9% de las comunas del
pais.

Tabla 4. Cobertura del médulo base GSL, al afio 2022.

Region

Total
comunas

Instalan MB - GSL
2020

Instalan MB - GSL
2021

KX Iquique / Region de Tarapacd

Instalan MB - Cobertura instalacion

GSL 2021/22

MB GSL 2021/22

Aricay Parinacota

50.0%

Tarapaca

42.9%

Antofagasta

44.4%

Atacama

44.4%

Coquimbo

QW W=

40.0%

Valparaiso

73.7%

Metropolitana

36.5%

0’Higgins

36.4%

Maule

86.7%

Nuble

61.9%

Biobio

63.6%

La Araucania

71.9%

Los Rios

66.7%

Los Lagos

76.7%

Aysén

90.0%

Magallanes

OO W m|lO|m =N lUO|lO]m)O|O|—

80.0%

PAiS

60.6%

Quedaba afrontar el
segundo objetivo que
se habia impuesto

el MDSF para

2021: la expansion
de los médulos
tematicos en 70
municipalidades de
Chile.
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Trayectoria y Evaluacion

Los temas que le Cambian la
Vida a las Personas: El avance
de los Modulos Tematicos

La rapida expansion del Modulo
Base GSL - a partir de 2020-y
los efectos de la pandemia por
COVID-19 durante el proceso
de implementacion del modelo,
retrasaron la instalacion de los
modulos tematicos GSL en las
municipalidades que participaron ¥
en el piloto del Médulo Base. En
ese contexto, se decidio extender
la instalacion a un numero
mayor de municipios que los
considerados inicialmente.

Programa
Familias

Asistencia e

Social
octa Subsidios

Sociales

La siguiente ilustracion grafica
como la estructura modular de
GSL permite que los modulos
tematicos se conecten con el
modulo base ya instalado, para
configurar una red de atencion
social a las personas. ®
(-)

Departamento
de Salud
Municipal

Oficina de Oficina

Figura 17. Esquema de la
estructura modular de GSL.

Personas con

) ! Adulto Mayor
Discapacidad
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Oficina de
Desarrollo
Productivo

En diciembre de 2020, comenz¢ el disefio e
implementacion de los dos moédulos tema-
ticos. Ello fue posible gracias a la estructura
modular de la metodologia GSL, la que per-
mitio la pronta instalacion de modulos adicio-
nales, a través de una férmula que puede ser
replicada de manera sucesiva.

En el caso de GSI-RLAC (Red Local de Apoyos
y Cuidados) se eligid la municipalidad de Los
Muermos (Region de Los Lagos), que habia te-
nido su experiencia inicial instalando el Modulo
Base, en 2019.

Para el modulo EE (Empleabilidad y Empleo)
se realizd una experiencia piloto en siete muni-
cipalidades que ya tenian instalado el modulo
base GSL. A San Pedro de Atacama (Regién de
Antofagasta), Cauquenes (Regién del Maule) y
Purrangue (Regién de Los Lagos) -que habian
participado del piloto GSL de 2019-, se sumaron
Renca, Curacavi, Pirque (Regidon Metropolitana)
y Talcahuano (Region del Bio Bio).

Ambos maodulos tematicos son considerados
altamente sensibles, dado el impacto que pueden

Gestion Social Local 2018 - 2021

tener en la calidad de vida de los beneficiarios/
as: contar con apoyo en el cuidado de personas
dependientes -en el caso del Modulo GSL-RLAC-;
ayudar al proceso de autonomia e independencia
econdmica proveyendo de fuentes de trabajo, tras
un periodo de cesantia; 0 que un/a joven o una
mujer sin recursos suficientes puedan acceder a
capacitacion laboral; 0 que un/a emprendedor/a
O microempresario/a incrementen sus ventas
y calidad de los productos, entre otros apoyos,
mediante el Modulo GSL-EE.

Para ambos disefos, siguiendo los aprendizajes
del Modulo Base, la estrategia fue realizar, al
principio, una experiencia piloto, tanto de los
instrumentos de la asistencia técnica como de
su metodologia de instalacion, para luego exten-
derlos a otras municipalidades.

Para llevar adelante este proceso, durante el
primer semestre de 2021, se estructuro, espe-
cialmente, una metodologia de asistencia téc-
nica, basada en la capacitacion, que considera
cinco fases para ambos modulos, descritas a
continuacion:

Figura 18. Esquema de las fases de la metodologia de asistencia técnica.

@ o

S

B O

o1 © @) @) ®
@ @ @ @) os
Preparacion Diseio Optimizacién Plataforma Cierre de
e inicio centrado en las de procesos de GSL la instalacién
personas gestion
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La primera fase fue la de Preparacion e Inicio,
con entrevistas a los encargados/as de las uni-
dades municipales participantes, definicion de la
nomina de participantes, catalogo de beneficios
y servicios, presentacion de la plataforma Moodle
y el e-learning. En el modulo GSL-EE, se incor-
pora una reunién con la contraparte municipal
y los encargados de unidades EE y se realiza
un ejercicio PITCH, por cada unidad, de forma
de facilitar el intercambio de informacion sobre
Sus acciones.

La segunda fase se concentro en la aplicacion de
la metodologia del Disefio Centrado en la Persona,
utilizando los instrumentos de Construccion de
Persona, levantamiento de Viaje Funcionario y la
identificacion y calificacion de Redes de Apoyo.

La tercera fase se encargo de los analisis de
flujos de proceso, la priorizacion de espacios de
optimizacion con su respectivo plan de accion,
el andlisis de redes de apoyo, la priorizacion de
protocolos de atencion, un taller de elaboracion
y negociacion de protocolos de atencion y la
suscripcion formal de los protocolos acordados.

La cuarta fase se concentro en la capacitacion
para el uso de la Plataforma GSL, la definicion
de los perfiles de acceso, la suscripcion de los
acuerdos de confidencialidad y el registro de
operadores/as GSL.

La quinta fase abord¢ el cierre de la instalacion
con la verificacion del uso y funcionamiento de
la plataforma GSL, la evaluacion de la instalacion
y la planificacion del proceso de seguimiento.
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El Médulo Tematico GSL-RLAC

RLAC es un programa del MDSF, de cupos limita-
dos por comuna, destinado a apoyar a personas
con dependencia moderada y severay a disminuir
la sobrecarga de sus cuidadores/as, a traves de
un plan de cuidados e intervencion, que incluye
algunos servicios y bienes basicos de atencion
domiciliaria.

Para disefnar este modulo, el equipo del BM sos-
tuvo reuniones periddicas con el equipo nacional
SNAC en el MDSF, de modo de asegurar que el
disefio se acoplara al funcionamiento esperado
de la Red Local de Apoyos y Cuidados y que, al
integrarse con el modulo base GSL, le agregara
valor.

Dadas las caracteristicas de las reglas de funcio-
namiento de RLAC que lideran los municipios,
el modulo se estructurd sobre la base de un
meson Unico, a través del cual se canalizarian
las atenciones hacia y desde el modulo base. La
RLAC, que se constituye en la municipalidad, es
en si misma una red de servicios a la que con-
curren diferentes actores municipales y extra
municipales.

Estos varfan segun los servicios disponibles en
cada municipio. Los mas frecuentes son las uni-
dades del Adulto/a Mayor y de la Discapacidad
y el Departamento Municipal de Salud, a través
de los Centros de Salud Familiar, CESFAM, entre
otros. Es habitual que la unidad de asistencia
social y otras del area social y comunitaria de la
municipalidad también formen parte de dicha red.

Adicionalmente, la RLAC, a nivel comunal, cuenta
con un sistema de gestion de informacion, que
registra las operaciones que realiza el programa,
cubriendo todo el ciclo de participacion de un
beneficiario/a (identificacién, seleccidn, segui-
miento).

Finalizado el piloto en la Municipalidad de Los
Muermos, se instalo el modulo RLAC en 13 mu-
nicipalidades adicionales, totalizando 48 funcio-
narios/as certificados/as. Quienes participaron
de este proceso -que incluye asistencia tecni-
ca, bajo la modalidad de capacitacion- fueron
el Coordinador Municipal de RLAC, quien es el
responsable del programa frente al MDSF; el
Encargado/a del RLAC, quien cumple la funcion
de coordinacion interna del mismo, ademas de
los Profesionales de Apoyo, que coordinan los
componentes internos SAD (Servicio de Atencion
Domiciliaria) y SSEE (Servicios Especializados).
En algunas municipalidades los dos primeros
roles los cumple un mismo funcionario/a.

Durante la instalacion del modulo, los funciona-
rios/as participantes confeccionaron 45 perfiles
de las diadas (cuidador/a — persona con depen-
dencia) participantes en el programa, las cuales
permitieron levantar informacion sobre la realidad
a la que se enfrentan todas las municipalidades
que instalaron RLAC.

Los instrumentos aplicados revelaron la diver-
sidad de atenciones que realizan las municipa-
lidades, dejando al descubierto una situacion
social caracterizada por el rol protagonico de
madres e hijas, principalmente, en el cuidado de

45

Perfiles confeccionaron los/as
funcionarios/as de las diadas
(cuidador/a — persona con
dependencia).

sus familiares. Este proceso también evidencio
el duro panorama de la situacion de salud que
afecta a muchos chilenos/as en vulnerabilidad
social. Predominan los casos de Accidentes Ce-
rebro Vasculares, enfermedades degenerativas,
invalidez por accidentes automovilisticos y dafios
neurologicos al nacer.

Los siguientes, son relatos construidos por los
funcionarios/as participantes y revelan esta rea-
lidad. Se trata de narraciones sintetizadas de las
flchas que muestran los variados aspectos que
se incluyen en la caracterizacion de las personas:
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Diana (23 afos) y Hans (27 afos)

1. Diana (23 afios) y Hans (27 afios)
son hermanos. Ella lleva seis afios
cuidandolo, dia y noche, por un accidente
automovilistico que lo dejo invalido. Lo
hace de manera alegre e incondicional.
Tuvo que asumir esa tarea, porque la
madre de ambos trabaja de manera
independiente vendiendo ropa. Hans
recibe una pension de invalidez, la cual es
utilizada para pagar sus gastos (Arica).

Delfina (67 afos) y Catalina (28 afos)

2. Delfina (67 afios) cuida a su hija Catalina
(28 afos) desde que nacid. Es la segunda
hija del matrimonio. La joven sufrid una
epilepsia y macrocefalia al nacer y se
encuentra postrada. Habitan una vivienda
emplazada en el terreno de los suegros
de Delfina. Su situacion econémica
es precaria, ya que el nivel de gastos
promedio de Catalina -entre servicios
bdsicos, medicamentos y alimentacion-
asciende a unos 300 mil pesos. No estan
en condiciones de generar ahorros y asi
poder vivir en otro lugar.

La relacion de los padres de Catalina se
ha visto desgastada en el tiempo. Delfina
senala que, desde que nacio Catalina, su
marido se distancid y se ha desentendido
de sus responsabilidades. Mientras tanto,
el hijo mayor se siente desplazado debido
a que los cuidados y la atencion de los
padres se han centrado en su hermana.
(Independencia).

Juana (60 aiios) y Maria (85 aiios)

3. Juana (60 afios) cuida a su madre
Maria (85 afios), quien lleva 20 afios
dependiente a raiz de un Accidente
Cerebro Vascular (ACV). Viven en una
situacion socioecondmica vulnerable,
sdlo con la pension de vejez de la madre
y algunos aportes de sus tres hermanos,
que no son permanentes. Solo ella
asumio el rol de cuidadora principal
cuando tenia 40 afios, por lo que tuvo
que dejar de trabajar,

La relacion que existe entre la diada es
de carifio y fiato, debido a que Juana
refiere que desde el primer momento
penso en cuidar a su madre, sin dudar,
debido a que ella fue una mujer muy
esforzada y saco adelante a todos sus
hijos, destacando que siempre fue muy
carifiosa (Linares).

Helena (45) y Luisa Angélica (37)

4. Helena (45) y Luisa Angélica (37) son
hermanas. Luisa sufrié hace 10 afos una
enfermedad cerebro vascular, ademas de
un aneurisma vascular con pérdida de masa
encefdlica, epilepsia, depresion, trastorno
del sueno y reflujo gastroesofdgico. Luisa es
beneficiaria de una pension basica solidaria
de invalidez.

Las hermanas quedaron sin redes de apoyo,
debido a que la madre de ambas no queria
que nadie viera a su hija, negando incluso

la asistencia de los equipos de salud como
CESFAM. También alejo a los pocos amigos
que tenian y ocasiond un gran retraso en el
proceso de rehabilitacion de Luisa, limitando
en gran medida su autonomia.

La madre de ambas, de 86 afios, murio hace
dos meses, de un infarto al miocardio, por
lo que Helena tuvo que asumir el cuidado de
Luisa. Vive en el sector rural de San Carlos y
no cuentan con una red apoyo familiar.

El estado actual de su cuidadora es de
preocupacion por vivir el dia a dia cuidando
a su hermana, pero postergando en gran
parte su crecimiento profesional, ya

que se tituld hace un afio de contadora
universitaria, pero no logra encontrar
trabajo ni financiar o generar el contacto
con alguien que la apoye en las labores de
cuidado de su hermana. Entre la diada de
hermanas existe una relacion de afecto,
ya que de a poco estdn aprendiendo

a comunicarse y expresarse de forma
adecuada, identificando sus diferentes
estados emocionales (San Carlos).

Rocio (65 aios) y Juana (83 aiios)

5. Rocio (65 afios) cuida desde hace 10
afios a su madre Juana (83 afios),
quien sufre artrosis, artritis y Parkinson.
Subsisten con el ingreso de las pensiones
solidarias de ambas, ademas del apoyo
de un nieto de la sefiora Juanita. Rocio
trata de integrar a su madre cuando se
siente bien en las actividades del club de
adultos mayores del sector. Se atienden
en la posta rural. La sefiora Rocio es viuda
hace 15 afios, por lo que volvid a la casa
de sus padres para acompanarlos. Don
César, padre de Rocio, fallecié cuando
ella llevaba aproximadamente dos afios
viviendo con ellos, quedando solas. Una
vez que se declara el Parkinson a su
madre, la sefiora Rocio asume el rol de
cuidadora principal. Se observa que son
muy unidas, ademas la hija se preocupa
de sumadre y es muy respetuosa de sus
decisiones (Villa Alegre).
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El Médulo GSL-RLAC fue diseiiado para apoyar
el trabajo de los funcionarios/as que atienden
este tipo de casos y que cumplen funciones
de acompafnamiento a los beneficiarios/as del
programa, que son tanto la persona dependiente,
como su cuidador/a. A diferencia de los demas
modulos, no se consideran otras unidades
municipales vinculadas con la tematica, en el
entendido que RLAC incorpora dichas unidades,
ya sea en la Red Basica o la Red Ampliada del
programa.

En concreto, el médulo permite al equipo RLAC
consultar informacion del Screening Social
(instrumento de diagnostico que compila datos
administrativos disponibles por persona y por
hogar, incluyendo informacion de beneficios
entregados), sobre actuales y potenciales bene-
ficiarios/as del programa, realizar derivaciones
a las unidades del Médulo Base GSL a partir de
los Planes de Apoyos y Cuidados (que realiza el
programa) y recibir derivaciones de la Unidad
de Asistencia Social, para la incorporacion a
la némina local de potenciales beneficiarios/
as. De esta forma, el funcionamiento del modulo
facilita y promueve la prestacion integrada de
servicios a las diadas participantes en el progra-
ma RLAC, no solo a traves del programa, sino
incorporando a las unidades municipales que
conforman el modulo base en cada una de las
municipalidades.

La instalacion del Médulo GSL-RLAC no consi-
deré el modelo de gestion de casos GSL, pues
RLAC cuenta con su propio modelo de gestion
y sistema de informacion.
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El Médulo Tematico GSL-EE

El Modulo de Empleabilidad y Empleo, EE, busco
fortalecer la coordinacion entre unidades muni-
cipales con servicios de orientacion a personas
gue buscan empleo, apoyo al emprendimiento
y desarrollo de actividades econdmicas e inter-
mediacion laboral. El disefio e implementacion
de este modulo se realizé en el marco de un
proceso de colaboracion con el Ministerio del
Trabajo y Prevision Social (MINTRAB) y el Servicio
Nacional de Capacitacion y Empleo, SENCE, con
el cual el equipo del Banco Mundial se encon-
traba realizando una asistencia técnica para el
fortalecimiento de las Oficinas Municipales de
Intermediacion Laboral (OMIL).

Las siete municipalidades, que participaron en el
piloto, completaron la etapa de instalacion durante
el primer semestre de 2021. El andlisis de este
proceso permitio ajustar y modificar el disefio
original junto al desarrollo de la metodologia de
asistencia para la ampliacion de cobertura de
este modulo tematico.

Durante el segundo semestre de 2021, el mo-
dulo GSL-EE se extendid a 45 municipalidades
adicionales, completando 52 comunas. Un total
de 346 funcionarios/as participaron a lo largo
de todo Chile.

El apoyo a la empleabilidad y empleo a nivel
local es realizado por diversas unidades, se-
gun los programas que se ejecuten en cada
municipio. La estructura varia, pero, en la ma-
yoria de las municipalidades, estas funciones
se concentran en la Direccion de Desarrollo

Funcionarios/as participaron
a lo largo de todo Chile.

Comunitario, DIDECO: en otras, las asume un
departamento o unidad de Desarrollo Econ6-
mico Local.

Para la instalacion del Modulo EE, se consi-
deré a la Oficina de Intermediacion Laboral
(OMIL) -que opera como puente entre la oferta
y la demanda de puestos de trabajo en cada co-
muna- como unidad eje del médulo. Ademas,
y en atencion a lo acordado con el Ministerio del
Trabajo, este proceso debia ser parte de FOMIL
(Fortalecimiento de OMIL). Para la conforma-
cion del moédulo EE en una municipalidad, la
OMIL puede estar acompaiada por una o mas
unidades municipales relacionadas, como Fo-
mento Productivo, Desarrollo Rural, Programa
Mujeres de Jefas de Hogar, PRODESAL, entre
las principales.

De este modo, el nimero de unidades compo-
nentes del médulo EE es variable. Lo anterior,
constituye una particularidad del médulo y
responde a la variedad de servicios de cada mu-
nicipio. Las municipalidades participantes inte-
graron entre dos y 10 unidades 'y, en el conjunto,
se registraron al menos 14 unidades diferentes.
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Tabla 5. Unidades municipales componentes del Médulo EE.
Numero de

Unidad Municipal Institucion Relacionada municipalidades

1. Oficina Municipal de Informacién Laboral - OMIL  Servicio Nacional de Capacitacion y Empleo — SENCE 52

2. Programa Mujeres Jefas de Hogar - PMJH Servicio Nacional de la Mujer y Equidad de Género — SERNAMEG 30

3. Fomento Productivo Municipalidad 18

4. Programa de Desarrollo Local - PRODESAL Instituto de Desarrollo Agropecuario — INDAP 18

5. Desarrollo Econémico Local Municipalidad 10

6. Programa de Desarrollo Territorial Indigena - PDTI  Corporacién Nacional de Desarrollo Indigena — CONADI 7

7. Capacitacion — Formacion Laboral Municipalidad 4

8. Desarrollo Rural Municipalidad 4

9. Emprendimiento Municipalidad 3

10. Oficina de la Discapacidad Municipalidad 2

11. Oficina de la Juventud Municipalidad 1

12. Pro-empleo Municipalidad 1

13. Oficina de la Mujer Municipalidad 1

14. Oficina de Turismo Municipalidad 1

La finalidad del Modulo GSL-EE es facilitar la
provision integrada de todos los servicios de
empleabilidad y empleo a los vecinos/as que lo
requieran, de acuerdo con su perfil ocupacional y
necesidades particulares y se conecta con todas
las unidades del Modulo Base GSL.

El modulo permite, a todas la unidades y progra-
mas municipales vinculados a la tematica EE e
integradas a GSL, consultar la informacion del
Screening Social sobre potenciales y actuales
beneficiarios/as de los servicios de EE, realizar
derivaciones a las unidades del Modulo Base GSL,
recibir derivaciones de la Unidad de Asistencia
Social y efectuar derivaciones entre las unidades
y programas de EE integrados.

Adicionalmente, GSL provee a las unidades par-

ticipantes un historial de atenciones de cada
usuario de los servicios de EE. Este Modulo
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GSL-EE no considera el modelo de gestion de
casos GSL, que es reemplazado por el historial
de atenciones recién mencionado.

La confeccion de los perfiles de personas,
durante el proceso instalacion del médulo,
reveld la diversidad de usuarios de las distintas
unidades municipales que son apoyados por
los funcionarios a cargo de responder a los
requerimientos sociales.

Los siguientes ejemplos ilustran parte de las
complejas condiciones sociales y precariedad
laboral de quienes acuden por ayuda. Se trata
de una seleccion de algunos de los casos mas
representativos:

Blanca (53 aiios)

1. Blanca, 53 afios, Educacion
Media incompleta. Tiene
4 hijos. Su experiencia
laboral se limita a trabajos
agricolas, en packing.
Acude al municipio porque
necesita trabajo (Buin).

Ana (55 aios)

2. Ana, 55 afios, Educacion
Media incompleta. Vive
Sola, tiene un vivero en su
casa y comercializa sus
plantas en ferias y a través
de redes sociales. Fue
derivada desde PRODEMU,
solicita ayuda para mejorar
la infraestructura de su
negocio (tecnificar riego
e insumos para plagas y
efectos del clima). También
requiere mejorar sus
herramientas digitales para
comercializar su negocio
(Buin).

Rosa (48 aios)

3. Rosa, 48 afios, Educacion
Media completa, separada.
Se dedica a la reposteria,
oficio que aprendio en
cursos impartidos por
SENCE. Requiere expandir
su emprendimiento.
Necesita informacion
para postular a FOSIS y
SERCOTEC (Buin).

Rodrigo (44 aios)

4. Rodrigo, 44 arios.
Educacion Media
completa. Vive con su
pareja, dos hijos y su
madre. Esta cesante
y cobrando seguro de
cesantia con cargo
al Fondo de Cesantia
Solidario. Esta interesado
en el programa Becas
Fondo de Cesantia de
SENCE. Busco ayuda
econdmica en DIDECO,
desde donde le sugirieron
acudir a OMIL (Buin).
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Maria (50 aiios)

5. Maria, 50 afios. Educacidn

Maria (55 aiios) Carmen (50 aios)

7. Maria, 55 afios, Educacion 9. Carmen, 50 afios.

Maria (37 aiios)

11. Maria, 37 afios. Educacion
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Basica incompleta. Su
marido e hijo mayor

(20 afios), trabajan en
piscicultura y son el Unico
ingreso familiar, el que no
les alcanza para vivir. Se
acerca a la municipalidad
para acceder al Programa
Mujeres Jefas de Hogar
(PMJH), iniciar un
emprendimiento y postular
a un beneficio del Fondo
Municipal (Chonchi).

Juan (72 aios)

6. Juan, 72 afos, Educacion
Basica incompleta. Vive
con su mujer de 65
afios, con quien trabaja
en el campo, dedicado
a ganaderia ovina y
bovina. Pertenece al 40%
mas vulnerable segun el
RSH. De joven emigro a
Santiago y trabajo en la
construccion. Regreso a
la comuna hace 5 arios.
Consulta por posibilidad
de ingresar a PRODESAL
(Coihueco).

Media incompleta. Madre
soltera con 4 hijos de entre
6y 12 anos. En su casa
tiene un almacén, pero
han bajado sus ventas
por la pandemia. Gracias
al IFE ha podido comprar
mercaderia y hacer
delivery. Solicita apoyo
para postular a proyectos
FOSIS (Combarbala).

Roberto (20 aios)

8. Roberto, 20 afios, Educacion

Media completa. Vive con
su madre y dos hermanos
menores. Trabajo como
vendedor de retail, pero
quiere ser guardia de
seguridad, dice que la
remuneracion es algo mejor.
Busca ayuda para postular
a curso de capacitacion
0S-10, requisito para
trabajar como guardia,
pues él no lo puede costear
(Concepcién).

Ingreso Familiar de Emergencia, es un aporte en dinero que se entrega a las familias en el marco
de la crisis por la Covid-19 (coronavirus) entre junio y noviembre de 2021. Es una ampliacion de los

beneficios del IFE original aprobado en 2020.

Departamento de Asesoria en Asuntos de Seguridad Privada de Carabineros de Chile.

Educacion Media
completa. Separada, vive
con hija de 18 anos. Es
artesana en cueros. Hace
entregas y va a ferias de
emprendimientos. Asiste
a la Oficina de Fomento
Productivo en busca de
asesoria y algun capital
para su oficio y formalizar
su participacion en
actividades de la oficina
(Concepcion).

Camila (27 aiios)

10.Camila, 27 arios, Educacion
Media completa. Vive con
su madre y hermano en
sector de Putd. Su familia
estd dentro del 40% mas
vulnerable del RSH. Ha
trabajado esporddicamente
en la cosecha de ardndanos.
Acude a OMIL en busca de
un trabajo mds estable, en
ventas (Constitucion).

Media incompleta. Vive con
su pareja (que solo tiene
trabajos precarios) y dos hijos
pequenos, en una vivienda
recién adquirida con subsidio.
Trabajo en produccion de
hortalizas en el campo;
también ha emprendido
vendiendo ropa a domicilio
en la ciudad. Busca fuentes
de financiamiento estatal en
fondos concursables como
FOSIS 0 SERCOTEC. Fue
derivada de DIDECO, donde
acudio para actualizar el RSH
(Cunco).

Juanita (35 afos)

12. Juanita, 35 afios, Educacion
Media incompleta. Vive
sola. Siempre ha trabajado
como manipuladora de
alimentos y fue despedida
recientemente. Busca
capacitacion para mejorar
sus habilidades laborales.
(Cunco).
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Aprendizajes

Para la instalacion de los modulos tematicos, la
metodologia de capacitacion y asistencia técnica
fue ajustada sobre la base del aprendizaje de los
pilotos respectivos y de la propia instalacion del
modulo base, en 2020.

Dentro de los ajustes principales, se incorpo-
ro una modalidad grupal, es decir, actividades
de capacitacion a varias municipalidades, para
facilitar el intercambio entre los participantes
de realidades diversas. Adicionalmente, se or-
ganizé un programa con tiempo protegido para
los funcionarios/as asistentes. Algunos de los
aprendizajes se indican a continuacion:

* La conformacioén de grupos de comunas
funcionando el mismo dia facilité el desarro-
llo de las actividades y los participantes se
beneficiaron de la experiencia de unidades
municipales equivalentes.

* Destaco el buen nivel de participacion de
los equipos comunales, particularmente, en
el caso de los grupos mas pequeios, que
facilitaron la discusion y el debate sobre
los contenidos.

* Ladedicacion exclusiva de los equipos en
las unidades de pertenencia, en la mayoria
de los casos, facilité la asistencia y reali-
zacion de las actividades en los tiempos
programados.

* Laincorporacion de material audiovisual en
las sesiones virtuales facilito el desarrollo
de los contenidos. Uno de |os aciertos del
trabajo fue la realizacion del ejercicio Ele-
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vator Pitch, en el caso del Médulo EE, como
metodologia para que las unidades munici-
pales presentaran su trabajo a las demas,
pues se vieron desafiadas a sintetizar sus
servicios y a exponerlos de manera atractiva.
Ademas, se contd con material elaborado
por los/as participantes que dieron cuenta
de la diversidad de acciones de apoyo a la
EE realizado por las municipalidades.

* Una contraparte municipal especifica para
el Médulo de EE, en el contexto de la asisten-
cia técnica, facilité la ejecucion de las tareas
y contribuyo a una visién mas integrada de
las actividades de las diferentes unidades par-
ticipantes. Del mismo modo, la presencia de
funcionarios/as participantes en la instalacion
del Mddulo Base GSL facilito la adhesion y
participacion de nuevos funcionarios/as para
la instalacion del Modulo EE.

También se detectaron dificultades:

Entre las dificultades hay que sefalar las de-
moras iniciales, las que se expresaron de forma
diferente en los modulos tematicos.

En el caso de RLAC, dado que la ejecucion mu-
nicipal del programa depende de la transferencia
de recursos desde el MDSF, algunos municipios
esperaron la resolucion del proceso administra-
tivo (financiamiento y contratacion de personal)
para iniciar el proceso de asistencia técnica.

En cambio, en el caso de EE, la tardanza se de-
bio al proceso de toma de decisiones respecto
de qué unidades municipales se integrarian al
proceso. Para EE, no todas las unidades muni-

cipales, potencialmente participantes, dependen
administrativamente de la misma direccion, lo
que implico la presentacion de la iniciativa a
diferentes direcciones municipales que debieron
resolver si se integraban o no a GSL.

Se agrego que, tambien en el caso de EE, hubo
desercion de unidades participantes dentro
de una municipalidad, durante el proceso de
asistencia técnica, principalmente, por decision
de las jefaturas correspondientes; esto implico
realizar ajustes sobre la marcha.

En la instalacion de RLAC, se observaron al-
gunas dificultades respecto de la optimizacion
de procesos de gestion, que se resumen a
continuacion:

* Los componentes del programa RLAC (SADy
SSEE) tienen sus propios procesos de gestion
y funcionan por separado; conectar ambos
flujos implico un esfuerzo de mayor com-
plejidad.

* Por otra parte, el alto grado de apego de los
equipos a las normas técnicas del programa
RLAC y sus componentes, limito los espacios
de reflexion sobre la optimizacion de los pro-
cesos de gestion.

* Por ultimo, la modalidad de jornada protegi-
da para la participacion de los funcionarios/
as no contempld el uso de feriados legales,
permisos administrativos o jornadas extraor-
dinarias, dejando la decision de participacion
al funcionario. Esto generé demoras y retraso
el proceso de instalacion de los modulos.

Frutillar / Region de Los Lagos
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La entrada de las

Delegaciones Presidenciales

La experiencia de instalacion del Modulo Base,
durante la implementacion de GSL en Chile, cons-
tatd que la cadena de prestacion de servicios
sociales considera no sdélo Asistencia Social
y Subsidios Sociales de las municipalidades,
sino también los departamentos sociales de las
ex intendencias regionales y ex gobernaciones
provinciales, actualmente delegaciones presiden-
ciales regionales y provinciales (DPRP).

De hecho, estas instancias fueron consideradas
actores externos claves para la gestion de la
Asistencia Social Municipal, pues ejecutan una
diversidad de programas encargados por los
niveles regionales y/o nacionales del Gobierno.

Entre ellos y los municipios hay una relacion
permanente respecto a los Fondos ORASMI
(Fondo Organizacién Regional de Accion Social),
ademas de la asignacion de subsidios e informes
sociales varios. Estos servicios son complemen-
tarios entre ambas entidades, ya que atienden
muchas veces a los mismos/as beneficiarios/
as, pese a carecer de mecanismos para contar
con esa informacion y compartirla.

En atencion a esta estrecha vinculacion, es que
el MDSF y el Ministerio del Interior y Seguridad
Publica -nexo de las reparticiones regionales y
provinciales con el Gobierno-, acordaron generar
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un modulo GSL destinado a apoyar la gestion
social de los departamentos sociales de las DPRP
y su relacion de trabajo con las municipalidades
ubicadas en su territorio, que estaban integradas
al modelo de gestion.

Asi lo estableci6 la tercera enmienda al acuerdo
legal entre el Banco Mundial y el MDSF, firmada
el 6 de septiembre de 2021, que definio “apoyar
la expansion territorial del modulo base GSL a
otros territorios, consolidando asi la iniciativa a
lo largo de todo el pais”

El proceso de asistencia técnica para el disefio,
desarrollo e instalacion de un modulo base GSL
en las 56 Delegaciones Presidenciales del pais,
que iniciaron funcionamiento en julio de 2021,
fue abordado por el equipo de Proteccion Social
y Trabajo del Banco Mundial.

Este mddulo debia instalarse en los departamen-
tos sociales de las DP Regionales y Provinciales
(DPR - DPP) y conectarse e interactuar con el
maodulo base GSL municipal. El plazo fijado para
la ejecucion del proyecto se amplio hasta el 30
de mayo de 2022.

Los departamentos sociales de las DP responden
a lineamientos y conduccion del Departamento
de Accién Social (DAS) de la Subsecretaria del

Interior. Entre sus principales funciones esta la
gestion del Fondo ORASMI, de las Pensiones de
Gracia y del Fondo Social (dirigido a organizacio-
nes de la comunidad).

Por o anterior, es que los departamentos socia-
les de la DP mantienen estrechos vinculos con
unidades municipales de asistencia social, con
las que complementan beneficios y servicios
destinados a la poblacion de mayor vulnerabilidad
de sus territorios.

Las ex gobernaciones provinciales, actuales DPP,
ejecutaron por mas de una decada el Programa
de Fortalecimiento del Sistema Intersectorial de
Proteccion Social, por encargo del MDSF, que
fue suspendido para el ejercicio presupuestario
2021; sin embargo, repuesto con modificaciones,
a partir de junio de ese afio.

Dicho programa hoy se denomina Apoyo, Moni-
toreo y Supervision a la Gestion Territorial y su
objetivo es mejorar la experiencia del usuario, en
el canal presencial, cuando éste requiere acceder
a beneficios y servicios. Para lograrlo, se enfoca
en fortalecer la integracion de las instituciones
que intervienen en el aprovisionamiento de be-
neficios a nivel regional, provincial y comunal.

Atencion de Publico y Gestion de Casos

El disefio del modulo GSL-DPRP considerd una
metodologia equivalente a los demas maodulos
GSL en cuanto a las actividades basicas, pero
con las adaptaciones necesarias a una modali-
dad no municipal. Y debia cumplir tres funciones
complementarias:

1. Servir de herramienta de gestion propia de los
departamentos de las DP, tanto para registro
como seguimiento de su gestion.

2. Facilitar la derivacion de usuarios/as a unida-
des del médulo base GSL municipal en aque-
llas municipalidades donde esté instalado.

3. Favorecer la complementariedad de acciones
entre el departamento social de la DP y la
unidad municipal de asistencia social en la
atencion de los/las mismos/as usuarios/as.

Asi es como el Médulo Base GSL-DPRP forma
parte de la estructura modular de GSL y esta
conectado con el Médulo Base GSL munici-
pal, permitiendo la atencion de publico y casos
sociales, utilizando la informacion compilada de
usuarios/as de la que dispone GSL y que esté
habilitada. De esta forma, tanto funcionarios/as
municipales como aquellos de los departamentos
sociales de DPRP pueden visualizar los mismos
antecedentes de un usuario/a en comun.

Figura 19. Estructura modular de GSL, con el
modulos base DPRP.
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Por ahora, el Médulo Base GSL-DPRP esta
asociado solo con el médulo base y no con los
demas modulos tematicos que podrian instalarse
en la misma municipalidad. Las transacciones
con algun médulo tematico pueden realizarse,
pero a través de la intermediacion de la uni-
dad municipal de Asistencia Social, que tiene
conexiones con todos los modulos tematicos.

El modulo base GSL-DPRP esta dirigido a quienes
cumplen funciones permanentes de atencion
de publico y gestion de casos sociales en los
departamentos sociales de las DP.

Para ello se crearon perfiles diferenciados en GSL.

El perfil de Atencion de Publico corresponde a
funcionarios/as que realizan la primera atencion
del usuario/a con el fin de determinar si el caso
se deriva o no al/la asistente social de la DP res-
pectiva. Mientras que el perfil Gestion de Casos
se asigna a funcionarios/as que cumplen dicha
labor en la DP, asignando beneficios o proveyen-
do servicios a usuarios/as de manera directa o
través de derivaciones a otras instituciones.

Las DPRP pueden utilizar las funcionalidades
del modelo de gestion de casos adecuadas al
modelo de gestion social que realizan, estan
habilitadas para hacer derivaciones entre DPRP
y cuentan con un sistema de derivacion en linea
con las municipalidades con GSL de su territorio.

Los objetivos de la instalacion del modulo siguen
la misma linea definida para los demas:

a. Proveer informacion consolidada de sus
usuarios/as para facilitar la identificacion
de las acciones de apoyo a las solicitudes
presentadas.
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b. Facilitar los procesos de derivacion de usua-
rios/as, agilizando la atencion.

c. Organizar las prestaciones sociales en el
menor tiempo posible, brindando atencion de
calidad y asegurando una adecuada rendicion
de cuentas del trabajo desarrollado.

d. Ofrecer servicios sociales complementarios
a los ofrecidos por los municipios, maximi-
zando el uso de recursos e incrementando
la eficiencia y efectividad del sistema de pro-
teccion social.

La instalacion del médulo base GSL DP

Si bien en un comienzo las 56 DP se integra-
ron al proyecto, nueve de éstas suspendieron
su participacion en razon, basicamente, a que
priorizaron otras funciones durante el periodo
contemplado para la capacitacion y la asistencia
técnica. Fueron 47 Delegaciones Presidenciales,
de 15 regiones, las que finalizaron el proce-
so de asistencia técnica, con un total de 143
participantes certificados/as. Ninguna DP de
la Region del Nuble y solo la DP de Cauquenes,
en el caso de la Region del Maule, participaron
del proyecto. Adicionalmente, se sumaron los/
as asistentes sociales del Departamento de Ac-
cién Social (DAS) del Ministerio del Interior, para
los cuales se realizd un proceso de asistencia
técnica diferenciado por su caracter de unidad
ministerial nacional.

Para las actividades de capacitacion, se conside-
raron tres perfiles: la Jefatura del Departamento
Social de la DP; la Atencion de Publico (segun
definicién antes mencionada) y la Gestién de
Casos, reservada a asistentes sociales. Un mis-
mo funcionario/a puede tener perfil de jefatura

y uno de los otros dos; no obstante, los perfiles
de atencion de publico y gestion de casos son
excluyentes.

La metodologia de instalacion del médulo fue

estructurada en siete fases, con sus respectivas
actividades. Comparado con los otros modulos,
éste incluye la gestion de casos sociales y tam-
bién el monitoreo de la operacion GSL, como
parte del proceso de asistencia técnica.

Figura 20. Esquema de las fases de la metodologia de asistencia técnica modulo GSL-DPRP.
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Entre las fortalezas del proceso es posible des-

tacar:

* La metodologia de trabajo por region y en
grupo contribuyo a contar con una alta par-
ticipacion. El apoyo constante desde el nivel
central del Ministerio del Interior fue un ex-
celente aporte al proceso de avance de la
instalacion del modulo.

* Lahomogeneidad de tareas que realizan los
departamentos sociales de las DP y el nivel
profesional de sus funcionarios/as, facilitaron
el proceso de asistencia técnica.

La principal dificultad correspondio a la suspen-
sion en la participacion de nueve delegaciones.

Esta situacion tendra efectos negativos de corto
plazo en las funcionalidades de derivaciones entre
las DP. Particularmente, preocupa el caso de la
region del Nuble, que no participé del proceso.

La instalacion del médulo concluyé en enero
de 2022.
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Evaluacion Comprehensiva
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Modulo Base GSL

La implementacion de GSL, a partir de la experien-
cia piloto de 2019, se llevé a cabo en Chile en un
plazo de tres afios y permitio dar un paso clave
en el mejoramiento de la entrega de servicios de
asistencia social a la poblacion mas vulnerable del
pais, sobre todo -como ya vimos- en un periodo
desafiante a raiz de la pandemia del COVID 19.
La forma en la que realizd esta implementacion
incluyo, ademas, uno de los procesos mas rele-
vantes y necesarios en la aplicacion de politicas
publicas en un pais: el seguimiento y monitoreo
del usoy funcionamiento del modelo de gestion
disefiado.

En una primera etapa, un 73% de las municipa-
lidades con GSL completaron por lo menos tres
sesiones de monitoreo, entre agosto y octubre
de 2021, permitiendo contar con informacion <ns1:XMLFault xmlns:ns1="http://cxf.apache.org/bindings/xformat"><ns1:faultstring xmlns:ns1="http://cxf.apache.org/bindings/xformat">java.lang.OutOfMemoryError: Java heap space</ns1:faultstring></ns1:XMLFault>