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ALCAIDIY Y ESTRATEGIA DE REHABILITACION BASADA EN LA COMUNIDAD -
SAMTIAGO DL CALY RBC
DESARROLLO SOCIAL FORMATO UNICO PARA EL REGISTRO Y SEGUIMIENTO DE 001
SERVICIO DE SALUD ACTIVIDADES

Planes de (nlervencién Individual y hml"u. para {acllitar [a Independencla tuncioml da las pcnonn con discapacidad, promover el
blenestar en los culdadores, a3l coma la deriyacién a los seryiclos en salud y serviclos soclales requeridos,

Fechade lavyisila 1

Fecha de segumiento
Fecha de la visita 2

- .

Nombres y apellidos de la
Persona con Discapacidad

Tipo y niimero de documento;

e —

Direccion y barrlo:

Comuna.

Teléfono.

Nombre del Cuidador.

Par; h slgulnnh secc|én, por favor pgi;irar las aclividades que se dcur&n a1a persona con discapacidad y '|a persona culdldou, aoordo a ]

|o |dentificado a partir de fos Instrumentos: WHODAS 2.0 - CIF njAos - Escala Zarit.

—

—
- — — e ————

Actiyidad | Recomendacién
Parte 1: Funclones corporales.
(Cil nifos)
Dominio 1: Comprensidn y
Comunicacién (WHODAS 20)
i 'Ac'tlvldbd- - Recomendacién

o ———

Parte 2. Actividades y JC’C(AOS & &

participacién. (Cif nifios) \K ‘}70([ ‘O («,)cr'(o = o .FUCrLb

Dominlo 2: Capacidad para
- moverse en su alrededor. e <
~ (WHODAS 2.0) d %
| a> cltmc N
O\ e ‘J

Actividad ' : Recomendacion
Parte 3: Faclores amblentales.
(Cil nifcs)
Domlrié 3: Cuidado Personal.
{(WHODAS 2 0)
Actividad . Recomendacién
Domlnlo 4. Relacionarse con
olras personas, (WHODAS 2 0)
Actlvidad RMQM&Q’M

Dominic B: Acliyldades dé la ylda
diarda. (WHODAS 2 0)
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ALCAI I 3 STRATEGIA DE REHABILITACION BASADA EN LA COMUNIDAD -
SANTIAGO DC CALY RBC
DESARROLLO SOCIAL FORMATO UNICO PARA EL REGISTRO Y SEGUIMIENTO DE VERSION
SERVICIO DE SALUD ACTIVIDADES

Dominio 8. Participacién en
Socledad. (WHODAS 2.0)
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Acllvidad Recomendacién

Cuidador

Observaclones

Firma profesional visita 1 y
— et J \

Firma Persona con Discapacidad .
o cuidador visila 1 ~ |
Firma de quien realiza s
seguimiento - ¢ \.1_ {
Firma profesional visila 2

Firma Persona con Discapacidad
0 cuidador visila 2
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