PROTOCOLO PARA LA
DETECCION, DERIVACION Y
SEGUIMIENTO DE NINAS, NINOS Y
ADOLESCENTES (NNA) DESDE
ESTABLECIMIENTOS
EDUCACIONALES A
ESTABLECIMIENTOS DE SALUD,
EN MARCO DE LA LEY N° 21.545




COLEGIO CONCEPCION HUALQUI

|. Definicion:

Instrumento que determina las acciones a seguir por parte de los equipos educativos y de
salud para establecer una coordinacion intersectorial permanente. Este protocolo se
enmarca en lo dispuesto por la Ley N° 21.545, que promueve la inclusién, atencién integral
y proteccion de los derechos de las personas del espectro autista, asi como en la Circular N°
586 de la Superintendencia de Educacién, que orienta la gestién de los establecimientos
educacionales en materias de resguardo de derechos y atencién oportuna de estudiantes.

Se constituye como una oportunidad para dar respuesta integral y articulada a las
necesidades de los NNA en el ambito de competencia de cada sector, relevando ademas la
responsabilidad y participacién de los y las cuidadores/as en todo momento.

[I. Objetivo General:

Establecer los pasos y acciones a seguir por los equipos de educacién y salud, a fin de brindar
una respuesta coordinada e integral a las necesidades de diagndstico oportuno, continuidad
de cuidados y apoyos a los/as NNA.

[1l. Objetivos especificos:

1. Establecer el proceso y los recursos técnicos que permitan a los equipos educativos
detectar y derivar a los NNA a los centros de salud primaria para la respectiva
evaluacién diagndstica de un posible TEA.

2. Entregar directrices para fortalecer un trabajo conjunto entre los equipos de
educacién y salud, a fin de asegurar la continuidad y pertinencia de los cuidados y
apoyos.

3. Relevar el rol y compromiso de las familias y cuidadores/as en todo el proceso de
deteccidn, derivacién, seguimiento y apoyo a las estrategias de cuidado y bienestar
de los/as NNA.
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IV. Principios:

Si bien, dentro de la Ley N°21.545, se establecen en su articulo 3° una serie de principios que
deben observarse siempre en lo que se refiere a las personas autistas, para el presente
protocolo, cobran relevancia los siguientes principios:

1. Principio de intersectorialidad (art. 3, letra d), Ley N°21.545: Las acciones,
prestaciones y servicios que podran realizarse para la protecciéon de los derechos de
las personas autistas se desarrollardan de manera conjunta y coordinada por los
diversos organos del Estado, dentro de sus respectivos ambitos de competencia.

2. Principio de trato digno y neurodiversidad (art. 3), Ley N°21.545: Las personas
autistas deben recibir un trato digno y respetuoso en todo momento y en cualquier
circunstancia. Deberd adoptarse un lenguaje claro y sencillo en las atenciones que se
les brinden, y medidas necesarias para respetar y proteger su vida privada y su honra.
Quienes brinden atencién al publico deberdan permitir que estas personas estén
acompafiadas por un familiar o cuidador, a quienes se les deberd otorgar un trato
digno y respetuoso.

3. Principio de autonomia progresiva (art. 11 Ley N°21.430 vy art. 3 letra b) Ley
N°21.545): Todo nifio, nifia y adolescente ejercerd sus derechos conforme a la
evolucién de sus facultades, en atencién a su edad, madurez y grado de desarrollo
que manifieste, de conformidad con lo establecido en el articulo 11 de la ley N°
21.430, sobre garantias y proteccion integral de los derechos de la nifiez vy
adolescencia. Para ello se considerara el grado de discapacidad que pueda tener vy,
en caso de ser necesario, que los padres o tutores legales sean responsables de estas
decisiones de acuerdo con la situacién individual de apoyos de ellos y que, en ningun
caso, implique un desmedro en su autonomia e independencia.

V. Consideraciones previas:

De acuerdo con la Ley N°21.430, todo nifio, nifia y adolescente tiene derecho al mas alto
nivel posible de salud fisica y mental, incluyendo el acceso a servicios de caracter preventivo,
asi como tratamientos y procesos de rehabilitacion. En concordancia, la Ley N°21.545
dispone en su articulo 13 que el Estado debe asegurar un proceso de diagndstico del
Trastorno del Espectro Autista (TEA) que sea temprano, oportuno, interdisciplinario y libre
de discriminacion por edad, ademas de promover atenciones de salud especificas y continuas
durante todo el curso de vida, tanto para personas en proceso de confirmacion diagndstica
como para quienes ya cuentan con un diagndstico. En este marco, los equipos de educacion
y salud del territorio deben mantener una coordinacion permanente que garantice el acceso
de los NNA a servicios preventivos y de tratamiento, con especial énfasis en la supervision
de salud en sus centros de atencién primaria. Para favorecer dicha coordinacion en materia
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de autismo y asegurar respuestas efectivas a las necesidades de apoyo y atencién en salud,
la Ley N°21.545 establece un proceso articulado donde se definen siete pasos a seguir que
permiten la correcta derivacion y coordinacion entre establecimientos educacionales y

centros de salud publica:

N O LA WN

Deteccion en el establecimiento educacional.

Completar el formulario de derivacion e informar al apoderado/a
Apoderado/a solicita hora en el centro de salud

Evaluacion en el centro de salud

Atencidn interdisciplinaria en el centro de salud

Apoyos educativos

Colaboracion y sequimiento

VI. Acciones y responsabilidades:

A.

Se designa como RESPONSABLE DEL PROTOCOLO: Coordinadora Programa de
Integracion Escolar (PIE).

Se designa como COLABORADORES DEL PROTOCOLO: Orientador, Educadoras
Diferenciales, Profesor Jefe y Profesores de Asignaturas.

Acciones/Responsabilidades del RESPONSABLE DEL PROTOCOLO:

a)

Gestionar instancias de socializacion, capacitacion y/o difusién del presente
protocolo a la comunidad educativa, velando por la adecuada comprension de sus
objetivos, alcances, etapas y acciones definidas.

Mantener un registro actualizado de los casos detectados, derivados y en
seguimiento, de conformidad con lo establecido en el presente protocolo.

Disponer de los formularios requeridos y orientar a Educadores Diferenciales y
profesores jefes en el correcto llenado del “Formulario de Derivacién” (Anexo N°1).
Orientar a los apoderados, en conjunto con uno o mas colaboradores del protocolo,
respecto del procedimiento para la solicitud de atencion en el centro de salud
correspondiente.

Coordinar, cuando corresponda, con el equipo de salud, los mecanismos de
seguimiento de las recomendaciones orientadas al bienestar del estudiante, exista o
no confirmacién diagndstica de TEA.

Acciones/Responsabilidades de los COLABORADORES DEL PROTOCOLO:

Estar alerta ante seflales compatibles con TEA e informar oportunamente al
responsable designado para activar el protocolo.

Completar el Formulario de Derivacidn, especialmente si son el profesional que mejor
conoce al nifio, nifa o adolescente (NNA).

Comunicar las observaciones a la familia de manera clara y empatica, explicando que
se trata de una deteccion de sefiales y no de un diagndstico clinico.
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d) Entregar el formulario completado al apoderado e indicarle cdmo gestionar la
atencion en el sistema de salud.

e) Dejar registro de las comunicaciones y acuerdos tomados con la familia en la ficha
del estudiante.

f) Implementar los apoyos educativos en caso de ser necesarios.

Acciones/Responsabilidades de los APODERADOS:

a) Completar correctamente la “Ficha de Matricula” e informar oportunamente
cualquier modificacion, especialmente respecto del sistema de salud y centro de
atencion del estudiante.

b) Informar y acreditar el diagndstico de TEA, cuando corresponda.

c) Participar en entrevistas y procesos de seguimiento convocados por el
establecimiento.

d) Mantener comunicacién y colaboracién con el establecimiento, favoreciendo la
continuidad de los apoyos.

e) Gestionar las atenciones de salud e informar avances o nuevas recomendaciones.

PROTOCOLO PARA LA DETECCION DERIVACION Y SEGUIMIENTO:

Paso Acciones Descripcion y/o Consideraciones Responsables Plazos
1.1 - Todo funcionario parte del equipo de aula - Equipo de Puede ocurrir en
1. Identificacio (Docente, Educadoras, Asistente de la  Aula. cualquier
Deteccidn n proactiva Educacion, entre otros) que sospeche de momento del
en el y sospecha sefiales que sugieran un desarrollo afio académico,
colegio. inicial neurodivergente de algln estudiante sin estar sujeta a
deberd informar al responsable del periodos
presente protocolo. especificos de
evaluacion.
1.2 - La Coordinadora del Programa de - Coordinador
Observacio Integracion Escolar o la Educadora  a(s) del
n oportuna Diferencial que trabaje en el curso debe Programa de
de sefiales realizar un proceso de observacion Integracion
compatibles cualitativa en el aula en un periodo de al Escolar (PIE)
con TEA menos 10 dias habiles para identificar  y/o 10 dias habiles.

sefiales compatibles con el autismo, Educadoras
incluso cuando sean pocas pero Diferenciales.
frecuentes ya que impactan en el

desarrollo del NNA. Este proceso debe ser

ejecutado por funcionarios que cuenten

con las competencias y claridad respecto

del proceso.

Debera utilizar la Pauta de Observacion

adjunta en el protocolo Ministerial para el

1.3
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registro correspondiente (Anexo 1). Sin
perjuicio de lo anterior, los evaluadores

(observadores) podran adicionar
bitacoras cualitativas, registros
anecddticos u otros instrumentos

pedagogicos que contribuyan a una
comprension integral del estudiante,
entendiendo que la pauta por sisola no es
un instrumento de diagnodstico.

Una vez concluido el periodo de

observacién y recopilados los
antecedentes, quien haya realizado la
observacion, debe informar formalmente
a responsable del presente protocolo
para que se efectlen los siguientes pasos
y acciones.
Ante la deteccion de sefiales compatibles
con TEA, se debe completar el Anexo N°2
("Formulario de derivacion de NNA con
posibles dificultades socio-
comunicativas"). Este debe incluir datos
de identificacién, motivo de la derivacion,
antecedentes pedagogicos y las pautas de
observacién cualitativas realizadas
previamente.

Se deberd convocar al apoderado a una
entrevista para informar sobre las
observaciones. Se debe usar un lenguaje
claro, empdtico vy neuroafirmativo,
explicando que se han detectado
"caracteristicas particulares en el drea
socio-comunicativa” que requieren una
valoracion de salud para el bienestar del
estudiante.

En dicha entrevista se entregara el
formulario de derivacién aclarando que
no es un diagnodstico, sino una referencia
técnica, orientando a la madre, padre y/o
apoderado respecto a la documentacién
entregada y los pasos a seguir. Se debe
instruir al apoderado para solicitar hora
en el Servicio de Orientaciéon Médica y

- Coordinador

a (s) del
Programa de
Integracion
Escolar (PIE)
u Orientador
junto al
Profesor Jefe
y/o
Educadora
Diferencial.
Coordinador
a (s) del
Programa de
Integracion
Escolar (PIE)
u Orientador
junto al
Profesor Jefe
y/o
Educadora
Diferencial.

3 dias habiles

desde el
término de

observacion en

el aula.

5 dias habiles
desde la entrega
de informacién
al responsable

del protocolo.
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el Centro
de Salud
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Estadistica (SOME) de su Centro de Salud
Familiar (CESFAM) o prestador privado,
para que se realice la respectiva
evaluacion.

En caso de que el NNA no esté inscrito en
un establecimiento de salud, sugerir a el
apoderado que se acerquen al
establecimiento de atencién primaria mas
cercano a su domicilio para realizar el
tramite.

Se debera dejar constancia en un Acta de
Entrevista de la informacion entregada y
de los compromisos asumidos por la
familia. En caso de que el apoderado
desestime la derivacidn, se indagaran los
motivos y se reforzara la importancia del
acceso y seguimiento en salud. Si,
transcurridos 30 dias corridos desde la
entrevista, no se acredita la gestion de
una hora médica, el responsable del
protocolo debera solicitar a Convivencia
Escolar la activacion del Protocolo de
Vulneracion de Derechos de estudiantes.
El apoderado deberd solicitar hora
presencialmente en SOME o via remota,
indicando que fue derivado por el colegio.
Debe presentar el formulario de
derivacion en la consulta. Si no se
confirma un diagndéstico de TEA, debe
seguir las indicaciones del profesional de
salud que lo atendio.

Si el estudiante ya tiene un diagndstico de
un prestador privado, siendo FONASA, el
apoderado puede solicitar una primera
atencién con médico del centro de salud
publica en que se encuentre inscrito,
acompafando el informe del médico de la
red privada que realizo el diagndstico®.

- Coordinador
a (s) del
Programa de
Integracion
Escolar (PIE)
u Orientador
junto al
Profesor Jefe
y/o
Educadora
Diferencial.

- Apoderado
(a).

- 30 dias
corridos desde
la entrevista
de entrega del
Formulario de

Derivacion.

! Dicho informe debe incluir al menos: nombre del médico/a especialista y contacto, fecha del diagndstico,
comorbilidades presentes, nivel necesidades de apoyo, esquema farmacoldgico (si-no y cual), tratamiento
interdisciplinario recibido o requerido (indicar fonoaudidlogo, TO, psicélogo u otro), asistencia a PIE. El médico
del centro de atencidén primaria evaluara los antecedentes, para definir la derivacidon que corresponda de
acuerdo a la oferta con que la Red Publica cuente en el territorio



COLEGIO CONCEPCION HUALQUI

3.2 - El apoderado debe informar via correo - Apoderado
Acreditacio electronico al  Profesor Jefe y/o (a)
nde la Responsable del protocolo la fecha de la
Gestion citacion obtenida y presentar un

comprobante de solicitud de hora (o
citacién) en un plazo maximo de 30 dias
corridos desde cuando se le hizo entrega
del formulario de derivacion.

4.1 - El director/a del centro de salud debe - Centrode - Segun fecha o
4, Inicio de implementar el protocolo y designar un  Salud plazos
Evaluacion Proceso responsable. (Equipo otorgados por
en el Evaluativo - En la primera consulta, el apoderado/a  Externo). el Centro de
centro de entrega el formulario y el equipo médico Salud.
salud define evaluaciones y derivaciones.

- La evaluacion es interdisciplinaria y puede
requerir mas de una sesion; el médico
confirma el diagndstico.

- Si se confirma un diagndstico de TEA, se
emite certificado para obtener acceso a
los apoyos correspondientes.

- Si se descarta un diagnodstico de TEA, se
abordaran de manera oportuna, las otras
necesidades de salud detectadas.

5. Atencién 5.1 - Confirmado el diagndstico, elaborard un - Centrode - Segun fecha o
interdiscipli Implementa plan de intervencién consensuado con el Salud plazos
naria en el cion del NNA vy su familia que puede incluir  (Equipo otorgados por
centro de Plan de acciones psicosociales, médicas y aquellas Externo). el Centro de
salud. Intervencion recomendadas por otros profesionales Salud.
Integral segln sus necesidades y la oferta local.

- Una vez alcanzados los objetivos
terapéuticos, los controles podran
espaciarse de acuerdo con las
necesidades de apoyo del estudiante,
pudiendo requerirse nuevos procesos de
intervencion, especialmente en etapas de

transicion.
- El equipo de salud podra coordinar con el
establecimiento educacional

recomendaciones para favorecer el
proceso educativo y el bienestar del NNA,
ya sea a través del apoderado/a o
mediante comunicacion directa con el
educador/a, profesor/a jefe o)
responsable designado, contando con el
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asentimiento del NNAy el consentimiento
del adulto responsable.

En entrevista presencial, el apoderado
debera entregar el certificado médico y el
informe interdisciplinario que confirman
el diagnodstico de TEA a la Coordinadora
del Programa PIE o al Profesor Jefe. En
caso de entregarlo a este ultimo, debera
derivarlo a la Coordinadora. En dicha
instancia se informard sobre los pasos a
seguir para la implementacién de los
ajustes conforme a las necesidades del
estudiante’.

Evaluar la incorporacion de ajustes
pertinentes a la planificacion diversificada
de la ensefianza y de la evaluacion de los
aprendizajes del grupo curso,
considerando la informacion
proporcionada por el centro de salud.
Considerar las especificaciones
proporcionadas por el drea de la salud,
gue potencien la participacion efectiva de
los NNA autistas, incorporando los ajustes
en Plan de Acompafiamiento Emocional y
Conductual (PAEC) y si corresponde, Plan
de Adecuacién Curricular (PACI).

Se deberd socializar el plan (es) de apoyos
con la familia en instancia formal,
informando los ajustes definidos y los
mecanismos de seguimiento.

Evaluar periédicamente la efectividad de
los apoyos y el bienestar del estudiante.
Se debe verificar si los ajustes realizados
en el paso 6 responden a sus necesidades
actuales.

- Apoderado.

- Coordinador
a (s) del
Programa de
Integracion
Escolar (PIE)
u Orientador
junto al
Profesor Jefe
y/o
Educadora
Diferencial.

- Coordinador
a (s) del
Programa de
Integracion
Escolar (PIE)
u Orientador
junto al
Profesor
lefe,
Profesores
de
Asignaturasy
Educadora
Diferencial.

- Equipo de
Aula,
Coordinador
a (s) del
Programa de
Integracion
Escolar (PIE)

- Inmediato (al
recibir el
documento).

- Maximo 20
dias habiles
tras la entrega
del
diagnéstico.

- Anual o cada
vez que se
evidencie la
necesidad de
incorporar
nuevos
ajustes.

2 Los apoyos a implementar seran definidos por el establecimiento conforme a criterios pedagdgicos del
equipo técnico, considerando las recomendaciones externas, pero en funcién de los recursos humanos y

materiales disponibles.
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- Citar al apoderado para intercambiar
informaciéon sobre avances, nuevos
desafios y ajustar estrategias en conjunto.
Se requiere que la familia reporte si
existen cambios en el tratamiento de
salud.

u Orientador
junto al
Profesor Jefe
y/o
Educadora
Diferencial.
Equipo de
Aula,
Coordinador
a (s) del
Programa de
Integracion
Escolar (PIE)
u Orientador
junto al
Profesor Jefe
y/o
Educadora
Diferencial.

- Anual o cada

vez que se
evidencie la
necesidad de
incorporar
nuevos
ajustes.
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ANEXO 1
PAUTAS DE OBSERVACION DEL AREA SOCIO-COMUNICATIVA

Las siguientes pautas de observacion no constituyen un instrumento de deteccidon o
diagndstico.

A continuacién, se presentan las conductas mds comunes vinculadas a dificultades de la
interaccion social y la comunicacion. Complete la pauta correspondiente segun el nifio, nifia
o adolescente se encuentre en educacién parvularia o en educacion general (basica o media).

NINOS Y NINAS DEL NIVEL DE EDUCACION PARVULARIA

EN RELACION CON LOS NINOS Y
SENALES NINAS DEL GRUPO O NIVEL LA

CONDUCTA QUE SE SENALA
OCURRE:

NUNCA O RARAVEZ FRECUENTEMENTE

Se comunica con pocas palabras en relacién con su edad.

No responde a su nombre cuando se le llama.

Repite palabras o frases de inmediato o después de
escucharlas.

Responde con palabras o frases que no tienen
relacién con las preguntas que se le realizan.

Se refiere a si mismo con su nombre y en tercera
persona (Benjamin quiere pan, Anita tiene hambre).

Utiliza pocos gestos comunicativos (saludar, pedir,
rechazar, despedirse).

Cuando quiere algo, toma la mano de una persona
adultay lalleva hacia el objeto que desea, sin mirar
nihablarle.

Establece escaso o ningln contacto visual con otras
personas.

Tiende a aislarse de sus pares (juega solo o sola, aparenta
independencia).

No sigue con la mirada un objeto de su interés para
mostrarlo o pedirlo.

Presenta baja respuesta en la interaccion con otras
personas adultas o nifios y nifias (sonrisa social,
reciprocidad).

Tiende ajugar clasificando y ordenando juguetes u
objetos de manera repetitiva, sin hacer un uso
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o?

4
(J
)kuVENDO

simboalico de ellos.

Presenta movimientos reiterados y repetitivos como
aleteo de manos, balanceos, giros, saltos.

Presenta intereses demasiado restringidos o
inusuales para la edad y contexto social (como
apego excesivo por algln objeto, juguete, dibujo
animado).

Tiene preferencias o rechazo inusual e intenso por ciertos
sonidos, olores, sabores, texturas, colores.

El desarrollo de su lenguaje se detuvo o ha retrocedido. NO N

ESTUDIANTES DE EDUCACION GENERAL (BASICA O MEDIA)

EN RELACION CON LOS
SENALES ESTUDIANTES DEL GRUPO O NIVEL
LA CONDUCTA QUE SE SENALA

OCURRE:

NUNCA O RARA FRECUENTEMENT
VEZ =

Parece interesarse mas por las cosas y objetos que por las
personas.

Suele interesarse por una parte de los objetos,
juguetes y/o personas (por ejemplo, las ruedas de

los juguetes).

Generalmente parece no atender

cuando se le llama (actla como si no

escuchara).

Establece contacto visual inusual: inexistente, escaso o

persistente.

Durante el recreo o actividades sin guia del adulto
permanece solo/a

0 necesita ayuda y estructura para participar del
grupo; orealizajuegos de forma paralela a éste; o
busca controlar y guiar el juego.

Cuando quiere algo que no puede obtener por

si mismo, le lleva a usted tomandole de la

mano hacia el objeto que desea, pero sin

mirar ni hablarle.

Presenta dificultad para relacionarse con pares vy
ajustarse al contexto socioeducativo.

Entiende lo que se le dice de una forma muy
literal, no entiende las bromas, dobles
sentidos, metaforas.
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Se refiere a si mismo con su nombrey
en tercera persona (Benjamin quiere
pan).

Al hablar utiliza palabras rebuscadas
(vocabulario elevado) o tiene una entonacion
o tono de voz particular.

Muestra movimientos repetitivos con el cuerpo
0 comportamientos estereotipados, como
balanceo o giros, movimiento de dedos, manos
y/o saltos.

Muestra dificultad para adaptarse a cambios,
porejemplo, cambio enorden de muebles, de
profesor, de actividades o rutinas.

Se desplaza sin sentido conocido. Por ej. da
vueltas sobre si mismo, corre de un lado a otro o
sube y baja escaleras durante largos periodos de
tiempo.

Suele entretenerse repitiendo una
mismaactividad (alinea cosas, levanta
torresy lastira, etc.).

Reacciona con desajustes conductuales ante
situaciones o personas nuevas, o cuando se
interrumpe un orden tipico.

A veces sorprende con sus habilidades, como por
ejemplo memorizar banderas, capitales, o saber
mucho sobre un tema.

Repite palabras o frases que ha oido (personas,
televisidn, radio, etc.) inclusive con una voz
similar a la que escuché.

Debe llevar rutinas y rituales que no pueden ser
alterados por ejemplo ordenar de cierta forma
Sus cosas en la mesa antes de empezar.
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ANEXO 2

FORMULARIO DE DERIVACION DE NINOS, NINAS Y ADOLESCENTES
CON POSIBLES DIFICULTADES SOCIO-COMUNICATIVAS DEL NEURODESARROLLO
(Documento para ser presentado en primera consulta en el establecimiento de salud)

. IDENTIFICACION
Nombre: Rut:
Fecha de nacimiento: Edad:
Nombre apoderado/a o adulto/a responsable: Contacto:

Nombre Sala cuna, jardin infantil o establecimiento educacional:

RBD o Codigo Junji o Integra: Nivel o Curso:
Nombre educador/a o profesor/a o designado que realiza Contacto:
derivacion:

Fecha:

Nota: Se solicita cordialmente confirmar la recepciéon de este documento mediante un
correo electrénico a: para asegurar el seguimiento
correcto del proceso de derivacion.

INDIQUE CONDUCTAS OBSERVADAS QUE JUSTIFICAN LA REFERENCIA
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COLEGIO CONCEPCION HUALQUI

2. MOTIVO DE REFERENCIA

3. ANTECEDENTES PEDAGOGICOS

INDIQUE EL PROGRESO EDUCATIVO GENERAL DE EL/LA NINO, NINA O ADOLESCENTE

ESCRIBA AL MENOS TRES ASPECTOS POSITIVOS DE EL/LANINO, NINA O ADOLESCENTE
QUE CONSTITUYEN COMO FORTALEZAS

INDIQUE BREVEMENTE ACCIONES REALIZADAS EN EL ESTABLECIMIENTO PARA APOYAR
AL/LA NINO, NINA O ADOLESCENTE
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COLEGIO CONCEPCION HUALQUI

DE SER NECESARIO ADJUNTE INFORMES COMPLEMENTARIOS PREVIAMENTE INFORMADOS
AL/LA APODERADO/A ,
(INFORME PEDAGOGICO, ESTADO DE AVANCE, FORMULARIO DE REEVALUACION DEL PIE U OTRO)

EDUCADOR/A O PROFESOR/A O DESIGNADO QUE REALIZA DERIVACION:

Nombre: Firma:

RUT:
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COLEGIO CONCEPCION HUALQUI

FLUJO DE DERIVACION Y COORDINACION ENTRE ESTABLECIMIENTOS EDUCACIONALES Y LOS CENTROS DE SALUD POBLICA, EN EL MARCO DE LA LEY 21.545.

ESTABLECIMIENTO EDUCACIONAL APODERADO/A - CUIDADOR/A CENTRO DE SALUD

Deteccidn en el
establecimiento
educacional

Completar el formulario Apoderado/a solicita
de derivacion e informar hora en el centro Evaluacién en el
al apoderado/a de salud centro de salud

Continlia ccn controles

I stvsonsmanoza |+ | ST

de zalud detectads

Rocepeibn do informacién
por parta do dosignads
an ol establecimisnto
educacional

t iebdocintmiad Atencion
Equipe de auls diversifica astablacimicreo oducacianal interdiciplinaria
'y adecta procesos do
Apoyos «——— planificacitny evnluacién
educativos coceidarnds o i
del aquipo salud

Colaboracion y seguimiento

ACOMPANAMIENTO PARA LA INCLUSION Y ATENCION INTEGRAL
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