[image: image1.png]Carta compromiso de la integracién definitiva del menor con
discapacidad moderada al drea regular





                               Fecha_______________________________

Guardería _____________________________

Sr. ____________________________ y Sra. _____________________________

Se les informa que su hijo(a) _____________________________________ del grupo ____, se integrará de manera definitiva a la sala de atención ___________, a partir del ___ de ________________ de _______, lo cual significa que permanecerá y participará en todas las actividades planeadas para esta sala.

El proceso de integración definitiva al área regular requiere de compromiso y comunicación entre familia y guardería, por lo que cada agente educativo tendrá las siguientes responsabilidades:

Padres de familia: 
· Mantener comunicación con la Coordinadora del área educativa y Educadora sobre cualquier asunto relacionado con el niño:

· Avances y dificultades en el desarrollo integral del menor.

· Proceso de integración definitiva y dinámica del menor en la sala de integración.

· Terapias que recibe el menor fuera de la guardería: valoraciones, recomendaciones, etcétera.

· Tratamiento médico: valoraciones, citas con especialistas, estudios, medicamentos, indicaciones específicas, cirugías, indicación de aditamentos y aparatos ortopédicos, entre otros.

· Conducta del menor y manejo en el hogar.

· Continuar con el tratamiento médico y las terapias que recibe el menor fuera de la guardería.

· Mantenerse informados acerca de las actividades que se llevan a cabo en la nueva sala y los temas del Programa Pedagógico, con la finalidad de reforzarlos en casa.

· Solicitar los resultados de las evaluaciones del desarrollo del menor.

Guardería:

· Evaluar el desarrollo del menor y proporcionar los resultados a los padres.

· Dar seguimiento al menor en su proceso de integración definitiva y vigilar su correcto desenvolvimiento en la nueva sala de atención.

· Asesorar al personal de la sala de atención para atender a las especificaciones del estado de discapacidad del menor.

· Informar a los padres sobre los avances y dificultades del menor, así como algunas propuestas de manejo y trabajo para el hogar.

¡Muchas felicidades por esta nueva etapa! Continúen con el apoyo y trabajo constantes.
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