JUNTA DE ANDALUCIA

PROTOCOLO DE COORDINACION ENTRE LAS CONSEJERIAS DE IGUALDAD, SALUD
Y POLITICAS SOCIJALES Y DE EDUCACION, CULTURA Y DEPORTE PARA EL
DESARROLLO DE LA ATENCION TEMPRANA.

El Estatuto de Autonomia para Andalucia, dispone en su articulo 18.1 que “Las personas
menores de edad tienen derecho a recibir de los poderes piiblicos de Andalucia la proteccion y la
atencion integral necesarias para el desarrollo de su personalidad y para su bienestar en el

ambito familiar, escolar y social, asi como a percibir las prestaciones sociales que establezcan
las feyes".

Asimismo, el Estatuto de Autonomia para Andalucfa determina en su articulo 22, relativo
a la Salud, que “Las personas con enfermedad mental, las que padezcan enfermedades cronicas
e invalidantes y las que pertenezcan a grupos especificos reconocidos sanitariamente como de
riesgo, tendran derecho a actuaciones y programas sanilarios especiales y preferentes”,
correspondiendo a la ley el establecimiento de los términos, condiciones y requisitos del ejercicio
de eslos derechos. En materia sanitaria, el Estatuto preceptiia en su ariculo 55.2 la
competencia compartida en materia de sanidad intetior y, en particular y sin perjuicio de la
competencia exclusiva que le atribuye el articulo 61, entre otros, la ordenacion, planificacion,
determinacién, regulacion y ejecucién de los senvicios y prestaciones sanitarias, sociosanitarias y
de salud mental de caracter publico en todos los niveles y para toda la poblacion, la ordenacién y

la ejecucion de las medidas destinadas a preservar, proteger y promover la salud publica en
todos los ambitos.

En el ambito educativo, el Estatuto de Autonomia para Andalucla garantiza en su articulo
21, mediante un sistema educativo piblico, el derecho constitucional de todos a una educacion
permanente y de caracter compensatorio. Las personas con necesidades educativas especiales
tendran derecho a una efectiva integracion en el sistema educativo general de acuerdo con lo
que dispongan las leyes.

Por Gltimo, en su articulo 24, el Estatuto de Autonomia reconoce el derecho de las
personas con discapacidad y las que estén en situacion de dependencia, a acceder, en los
términos que establezca la ley, a las ayudas, prestaciones y servicios de calidad con garantia
plblica necesarios para su desarrollo personal y social.

" En desanrollo de sus competencias sanitarias, se promulgé la Ley 2/1998, de 15 de
Junio, de Salud de Andalucta, en cuyo arliculo 6.2, se dispone que as personas menores de
edad, ancianas, con enfermedades ‘mentales u otras cronicas e invalidantes, vy las que
pertenezcan a grupos especificos reconocidos sanitariamente como de riesgo, tienen derecho a
actuaciones y programas sanitarios especiales y preferentes. ' ' '

En el ambito de los servicios sociales, la Ley 1/1999, de 31 de marzo, de Atencién a las
personas con discapacidad de Andalucla, en su articulo 11, establece sistemas de prevencion y
deteccion de las deficiencias y de atencion temprana una vez. diagnosticadas éstas,
contemplando la intervencion multiple, dirigida a los menores, a__l_a.familia_ y a la comunidad,
garantizando la atencion infantil temprana, que comprende informacion, deteccion, diagnostico,
tratamiento, orientacion y apoyo familiar, Asimismo, contempla que el sistema sanitario publico
de salud establecera los sistemas y protocolos de actuacion técnicos necesarios, para que desde
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la atencion primaria en adelante quede asegurado el asesoramiento y tratamiento necesario, de
acuerdo con lo establecido anteriormente.

Por su parte, la Ley 17/2007, de 10 de diciembre, de Educacion de Andalucia, en su
articulo 114, Deleccidn y atencion temprana, contempla que la Administracion de la Junta de
Andalucia establezca el conjunto de actuaciones dirigidas a la poblacion infantit menor de seis
afios, a sus familias y al entorno con la finalidad de prevenir, detectar e intervenir de forma
precoz sobre cualquier trastorno en su desarrollo, o riesgo de padecerlo.

£l Real Decreto 103072006, de 15 de septiembre, por el que se establece la cartera de
senvicios comunes del Sistema Nacional de Salud y el procedimiento para su actualizacion, en su
Anexo |l, relaciona ta Cartera de semvicios comunes de atencion primaria, En el apartado 6.1 del
Anexo, dedicado a los Servicios de atencion a la infancia, se destaca la deteccion de los
problemas de salud, con presentacion de inicio en las distintas edades, que puedan beneficiarse
de una detecciéon temprana en coordinacién con atencion especializada.

En este mismo sentido, el Decreto 137/2002, de 30 de abril, de Apoyo a las familias
andaluzas, establece en su articulo 28 bis la implantacion del Programa de Apoyo Familiar en
Atencion Temprana, para hacer frente a los. pmblemas que plantea dentro de la familia ei
nacimiento de nifos y nifas que presentan alteraciones en el desarrollo, o riesgo de padecerlas,

La Atencion Infantil Temprana precasa acciones coordinadas a través de un modelo
integral que agrupe las inlervenciones reahzadas desde los diferentes sectores. educatwo,
sanitario y social, que aseguren la prevencion, a detecmbn precoz, el dtagnéstico y el tratamlento
de las personas menores de seis afios de [a C_omun;da_d Auténoma de Andalucia que presenten

trastornos en el desarrollo o riesgo de padecerlos, asi como fa intervencion sobre su familia y
entorno.,

Tomando como referencia ¢l marco normativo expuesio y con objeto de articular

mecanismos de actuacion coordinada para esta poblacion, se trasladan las siguientes pautas de
actuacion;

Primera. Objeto y dmbito de aplicacién.

1. El protocolo que se difunde a traves de esta Clrcular tiene por objeto establecer los
cauces de coordinacion entre las y ios profestonales depend;entes de ta Consejeria de
jgualdad, Salud y Politicas Sociales (consultor o consultora) y aquellos pertenecientes a
fa Consejeria de Educacion, Cultura y Deporte (orlentador u orientadora especaaltsta en
atencién temprana)} que componen el equipo provmcnal de atencidn femprana {EPAT),
ast como, de aquellos professonales que tienen una paﬁlmpamén directa en el proceso
de deteccion e intervencion educativa y terapéutlca coh el atumnado con trastornos en el
desarrollo o riesgo de padecerlo.

2. Este protocolo establece mecamsmos de colaboracuon desde un pnnmpzo de
complementariedad de las actuaciones y con-la finalidad de facilitar a los ‘menores la
mejor atencion posible contando con los recursos disponibles en ambas Consejerias.
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Segunda. Informacién a los centros que imparten el primer ciclo de Educacién
Infantil sobre las pautas de actuacién para favorecer la atencién temprana del
alumnado,

Al inicio de cada curso escolar, y siempre con anterioridad a la finalizacion del mes de
octubre, el orientador especialista en atencion temprana como miembro del equipo provincial de
atencion temprana (EPAT) convocard, a través del Jefe/a de Servicio de Ordenacion Educativa de
la Delegacién Territorial de Educacion, previamente informados ef Coordinador/a del ETPOEP y
el Coordinador del Area de necesidades educativas especiales, al menos, una reunién
informativa con los Directores/as de los centros que imparten el primer ciclo de la Etapa de
Educacion Infantil de sus respectivas provincias.

Ef contenido minimo de estas reuniones debera incluir:

a) La presentacion de las y los profesionales que componen el EPAT con indicacion de
los cauces para contactar con ellos.

b) La explicacion de las funciones de dicho EPAT.

¢} La informacion sobre los procedimientos a seguir en caso de deteccion de indicios
de trastornos en el desarrollo o riesgo de padecerlo en algin alumno o alumna. Para
ello, en esta reunion, el EPAT proporcaonaré a estos centros educativos un Protocolo

basico de actuacién ante la deteccion de signos de alerta en el desarroIIo que debera
incluir:

— Solicitud de intervencion del orientador/a especialista en Atencién Temprana

- Cuestionario para la observacion del desarrollo infantil, asi como orientaciones
para su cumplimentacion y para la identificacion de posibles signos de alerta.

— Modelo de autorizacion familiar para la intervencion del orientador/a
especialista en atencion temprana {Anexo L. Modelo_de Autori_zacién Familiar)

Tercera, Ambltos y momentos de datecc;én de poslbles trastornos en el desarrol!o 0
del riesgo de padecer!os. ' : .

1. la detecmdn de los trastomos en e! desarrollo 0 dei nesgo de padecerlos en Ias y los
menores puede producurse en cualqu;er momento de ‘su ciclo v;tal ‘No obstante,
identificar lo antes posible cualqwer srgno de alerta o factor de nesgo en el menor, nos
permitira poder ofrecer una respuesta mas temprana En este senfido, es necesario
delimitar los ambitos y momentos en fos que la funcion de detecmon cobra especual
relevancia. Pueden identificarse cuatro situaciones diferentes de detecmén las cuales
conllevaran procedlmlentos dlferenuados de coordmacnén y actuamén.

2. Con caracter general se estabiecen Ios s&guientes ambitos y momeﬂtos de detecm(ﬁn
a) Deteccion en el &mbito educatwo en el primer ciclo de Educacion Infantil.

p) Deteccion en el ambito sanitario con anterioridad a los 4 anos de edad.
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¢) Deteccion en el ambito educativo en el segundo ciclo de Educacion Infantil.

d) Deteccidn en el dmbito sanitario entre los 4 y los 6 afios de edad.

Cuarta, Pautas de actuacién ante la deteccién de trastornos en el desarrollo o
riesgo de padecerlos en el ambito educativo en el primer ciclo de Educacién Infantil,

1.

Cuando desde la escuela o el centro de educacion infantil, haciendo uso del cuestionario
para la observacion del desarrollo infantil proporcionado por el EPAT, se detecten, en un
alumno o alumna, indicios de presentar algin trastorno en el desarrollo o se aprecie el
riesgo de padecerlo, la direccion del centro contactara con el orientador u orientadora
especialista en atencion temprana del Equipo de Orientacion Educativa Especializado a
{ravés del protocolo establecido y previa informacion y autorizacién de la familia.

Una vez recibido el caso, el orientador u orientadora especialista en atencion temprana
procedera al analisis y valoracion de la informacion proporcionada.

Tras la valoracion del caso, y {eniendo en cuenta los criterios para priorizar las
intervenciones, establecidos en las Mistrucciones de 10 de septiembre de 2010 de la
Direccion General de Participacion en Innovacidn Educativa por las que se regulan
determinados aspecltos sobre la organizacidn y funcionamiento de as y los profesionales
especialistas en atencicn temprana en la estructura de los FOE Especializados, se
ofreceran orientaciones a la escuela o al centro de educacién infantil acerca de las
posibles adaptaciones a realizar para responder a las nece51dades educativas que
pudiese presentar el alumno o la alumna, asi como a la familia, Si la respuesta
educativa resultara insuficiente, se trasladara el caso al ‘EPAT, mediante informe
justificativo para valorar fa conveniencia de proponer otras medidas.

Finalmente, tras la valoracién por parte del EPAT, se podria determinar, la derivacién al
equipo de profesionales de pediatria de atencion primaria por parte del consuitor o
consultora de atencion temprana del EPAT, quienes decidiran,ante la existencia de un
diagnostico ODAT derivable, acerca de ta necesidad de que el alumno o la alumna sea
atendido en un Centro de Atencién [nfanlil Temprana (CAIT).

Quinta. Pautas de actuacién ante la deteccién de trastornos en el desarrollo o
riesgo de padecerlos en el ambito sanitario con anterioridad a Ios 4 aﬁos de edad

1.

Si ei menor esta escolarlzada en segundo ctclo de snfantll se mdlcaré a Ia famllla que
solicite valoracion por el EOE : :

Cuando desde los equipos profesionales de pediatria de atencion primaria se detecte en
el menor un trastorno en el desarrollo o riesgo de padecerlo se realizara, en caso
necesario, 1a derivacion directa al CAIT correspondiente, hamendo uso, para ello, del
sistema de informacion Alborad@,

Con caracter previo a la escolarizacion del alumnado, el CAIT donde es atendiclo, emitira
un informe segun el modelo disponible .en el sistema de informacion Alborad@. Se
contemplan por tanto distintos momentos en el curso escolar para la emision de estos
informes:
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a) Con anterioridad a la finalizacion del mes de septiembre, para el alumnado que se
escolariza por primera vez en el primer ciclo de Educacion Infantil.

b} Con anterioridad a la finalizacion del mes de enero, con caracter previo a la
escolarizacion del alumno o Ja alumna en el segundo ciclo de Educacion infantil.

¢) Los informes previos a la escolarizacion de los menores que se hayan incorporado
al CAIT en los meses siguientes, estaran disponibles en el sistema de informacion
Alborada para el EPAT y los orientadores y orientadoras en el mes de septiembre
coincidiendo con el inicio de la escolarizacién. Sera necesaria por tanto, la
valoracion correspondiente por parie del EOE.

E] EPAT tendra acceso a todos fos informes elaborados por los CAIT de la provincia y el
orientador u orientadora especialista en atencion temprana los remitira a la escuela o al
centro de educacién infantil en el caso del alumnado que se escolariza en el primer ciclo
de Educacion Infantil y, a los Equipos de Orientacion Educativa (EOE) en el caso de los
alumnos y alumnas que se escolarizan en el segundo ciclo de Educacion Infantil.

Estos informes serdn considerados a efeclos de escolarizacidn en los términos
establecidos en la normativa vigente.

El orientador u orientadora de referencia debera poner en conocimiento de tutor o tutora
y proponerle las medidas de. atencion a la diversidad necesarias, de.todo aquel
alumnado de nueva escolarizacion que es atendlclo en CAIT, y que tras la valoracion de!
EOE no se considere como alumno o alu_m_na con necesidades educativas especiales y
por tanto, no se le realiza el dictamen de escolarizacion.

En el mes de noviembre, los EQE cumplimentaran, a través del sistema de informacion
Alborad@, el Plan Individuatizado de Atencion Temprana de cada uno de los alumnos y
alumnas cuyos informes previos a la escolarizacion fueron trasladados por los CAIT

donde son atendidos. A esta informacién podra acceder el EPAT y el CAIT donde sea
atendido cada alumno o alumna.

Sexta. Pautas de actuacién ante la deteccion de trastornos en el desarrollo 0 riesgo
de padecerlos en el ambito educativo en el segundo ciclo de Educacién Infantil.

1.

Cuando se deleclen en un alumno o alumna ;ndscms de presentar aigun trastorno en el
desarmllo 0 se aprecie el nesgo de padecerlo en el transcurso del segundo ciclo de
Educacion Infanti, la direccion del centro ‘educativo . ‘contactara con el or:entador il
orientadora de referencia del Equo de Onentac:én Educatsva (EOE) de la zona, una vez

se hayan adoptado medidas generales de atenmon ala dwersndad y éstas hayan
resultado insuficientes.

Tras una primera valoracion de! alumno o la alumna, el orientador u orientadora del
EOE, haciendo uso de los protocolos estab!ecsdos por la Conse;ena de Educacion,
Cultura y Deporte, decidird acerca de la necesidad de levar a cabo la evaluauén
psmopedagéglca del alumno o la atumna En todo caso, en esta primera valoract()n el
orientador u orientadora ofrecera al centro educativo orientaciones en relacion con las
adaptaciones que se pudiesen realizar en el proceso de ensenanza y aprendizaje para
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adecuarse a las necesidades educativas que pudiese presentar el alumno o la alumna,
asi como a la familia.

Para la realizacion del la evaluacion psicopedagbgica, el orientador u orientadora del
EOE podra requerir la intervencion de! orientador u arientadora especialista en atencion
temprana, asi como, en caso necesario, de cualguier otro profesional del Equipo de
Ortentacion Educativo Especializado.

Si, tras la realizacién de la evaluacion psicopedagégica, se concluye que el alumno o
alumna presenta necesidades educativas especiales, se realizaria, en su caso, el
correspondiente Dictamen de Escolarizacion, tras el cual se daria respuesta al alumno o
la alumna desde la modalidad de escolarizacion propuesta y con los rectrsos y apoyos
mas adecuados a sus necesidades, haciendo uso de los procedimientos establecidos
con cardcter general por la Consejerla de Educacion, Cultura y Deporte.

Durante el proceso de valoracion del alumno o alumna, el orientador u orientadora del
EOE, podra acceder al sistema de informacién Alborad@ (dependiente de la Consejeria
de lgualdad, Salud y Politicas Sociales). Para e! acceso a esta informacién, el orientador
u otientadora introducira el ndmero de identificacion escolar del alumno o la alumna.

Tras la realizacién del dictamen de escolarizacion si el alumnado tiene un diagndstico
de los incluidos en el anexo 1, haciendo uso del citado sistema de informacion
Alborad@, el orientador u orientadora de referencia pondra el caso en conocimiento del
EPAT, quien tras su valoracion, podria decidir a través de la Consultora de Salud su
derivacién directa al CAIT correspondiente previa informacién y autorizacion de la
familia, en base a los criterios establecidos en el apartado séptimo.

El/ La orientadora especialista en AT, aportara como informacion basica para facilitar la toma

de decisiones:
- Informe de la valoracién psicopedagogica
- Dictamen de escolarizactdn

—  Recursos establecidos

El EPAT, a través del sistema de informacion de atencion temprana, comunscaré al
oneniador u orientadora del EOE de referenma dei centro en el que se escolariza ¢l

alumno o la alumna, asi como a su pedaalra acerca de las actuacmnes realizadas desde
la recepcion del caso.

Séptima. Criterios para la derwacién del alumnado aun CAIT cuando la detecc:én
se lieve a cabo en el segundo cmlo de Educaclén !nfantll

1.

Con caracter general, cuando ei aiumno 0 alumna detectado en e segundo cu:lo de
Educacion Infantit presente nece&dades educatwas espema!es conforme a lo que se
establece en la Circular de 10 de septiembre de 2012 de la Direccion General de
Participacidn y Equidad por fa que se establecen criterios y orientaciones para el registro
y actualizacion de datos en el censo del alumnado con necesidades especificas de

6
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apoyo educativo en el Sistema de Informacion "Séneca” (discapacidad o trastornos
graves del desarrollo) la Consejerfa de Educacion, Cultura y Deporte sera la encargada
de proporcionar la atencién que el alumno o fa alumna requiere, haciendo uso, para ello,
de los perfiles profesionales existentes en los centros educativos.

No obstante, para el alumnado con diagnosticos incluidos en el anexo I, se podra
establecer un plan de atencion coordinado por el EPAT.

Octava. Pautas de actuacién ante la deteccién de trastornos en el desarrollo o
riesgo de padecerlos en el dmbito sanitario entre los 4y los 6 afios de edad,

1.

Cuando desde los equipos profesionales de pediatria de atencion primaria se detecte en
el menor un trastorno en el desarrollo o riesgo de padecerlo, se pondra el caso en
conocimiento del EPAT, haclendo uso, para elio, del sistema de informacion Alborad@.

El orientador u orientadora especialista en atencion temprana remitira el caso al EOE
correspondiente e informaré periédicamente al Coordinador del Area de NEE del Equipo
Técnico Provincial para la Orientacién Educativa y Profesional (ETPOEP) de los alumnos
y alumnas que hayan sido derivados.

Tras una primera valoracion del alumno o fa alumna, el orientador u orientadora del
FOE, haciendo uso de los protocolos estab!ecudos por la Conse;erfa de Educacion,
Culiura y Deporte, decidird acerca de Ea necesidad de ilevar a cabo la evaiuac;én
psicopedagogica del alumno o la alumna. En todo caso, en esta primera valoracion,
ofrecera al cemro educativo orlentacmnes en retamén con las adaptacmnes que se
pudiesen realizar en el proceso de ensefanza y aprendlzaje para adecuarse a las
necesidades que pudiese presentar el alumno o la alumna.

Para la realizacion del la evaluacién psicopedagogica, el orientador u orientadora del
EQOE podra requerir la intervencion del orientador u orientadora especialista en atencion
temprana, asl como, en caso necesario, de cuaiquser otro profesional del Equipo de
Orientacion Educativo especializado.

Si, tras la realizacion de la evaluacmn psicopedagogica, se concluye que el alumno o
alumna presenta necemdades educalivas espe<:|ales s realizaré - el correspondtente
dictamen de escolanzamén tras el cual se daria respuesla al aiumno 0 {a alumna desde
la modalidad de escolarizacion propuesta y con los recursos y apoyos mas adecuados a
sus necesidades, haciendo uso de los procedlmzento estab!ecudos con caracter general
por la Conse;ena de Educacnbn Culﬁura y Deporte

Novena. Pautas para la coordmamén entre equlpos profesmnales de ambas
Consejerias.

1.

El modelo de mtervencnén mtegraI que reqmere ia atencaon infantit iemprana, aunando
las actuaciones de los profesionales de Ia Conseleria ‘de ‘Igualdad, Salud y Politicas
Sociales y la Consejeria de Educacion, Cuitura y Deporte, exige el establecimiento de
cauces de comunicacion y coordlnamén fiuidos y constantes a nivel provincial y, para
ello, el EPAT debera elaborar con caracter anual.un Plan de Actuacion conjunto, donde



JUNTRA DE ANDALUCIA

se establecerd un calendario anual de reuniones de coordinacion consensuado entre sus
miembros. Se configura, por tanto, como la pieza clave que posibilitard y promovera la
imprescindible coordinacion entre los distintos profesionales que intervienen en el
proceso de atencion temprana.

2. En todo el proceso descrito adquiere una especial importancia la coordinacion entre las y
los profesionales de los EOE y de los CAIT, no solo enfocada al proceso de
escolarizacion, si no también para evitar solapamientos o duplicidad en las actuaciones
que se desarrollan con el alumnado de nueva escolarizacion o ya escolarizado. Del
mismo modo, es basico aunar criterios de actuacion que definan programas de trabajo
coordinados entre los profesionales de diferentes ambitos y asf, se ofrezcan pautas y
ortentaciones, unificadas y consensuadas previamente, a las familias,

3. Por ello, para completar el proceso de trasvase de informacion, con motivo del proceso
de escolarizacion, y del seguimiento de programas de actuacion conjuntos,
especialmente en el segundo ciclo de Educacion Infantil, se realizaran reuniones entre

las y los profesionales de los EOE y de los CAIT, que deberan ser planificadas y
coordinadas por el EPAT.

4. Teniendo en cuenta los momentos identificados para la elaboracion de los informes
previos a la escolarizacion (CAIT), asl como la cumplimentacion de los PIAT (EOE), se
considera conveniente que dichas reuniones se celebren en fechas proximas a fa entrega
de dichos inforimes. Se propone por tanto, la celebracion de redniones anuales:

— En el mes de febrero, con el objellvo de facshtar ¢l trasvase de informacion

necesario para la gestion del proceso de nueva escolarizacion en el segundo ciclo
de Educacion infantil,

— En el mes de noviembre, de modo que se puedan planificar conjuntamente las
actuaciones a desarrollar con los y las menores escolarizados y atendidos en CAIT.

5. De cada reunion serd necesario redaclar el acta correspondiente, debiendo quedar
reflejado ademés de los asistentes a la reunion, el alumnado objeto de la coordinacion y
las medidas de intervencion propuestas en los dos ambitos. (Anexo Ili: Modelo de Acta)
La participacion del EPAT en estas reuniones se considera fundamental, aunque quedara

supeditada a los criterios de pnonzacm que se estab1ezcan dada ia 1mpo'5|bmdad de
que puedan asistir a todas. ML . ; _ _

Décima. Consideracion final,

En todo caso, siempre se trabajara de forma coordinada - entre ambas Consejerias -
para atender a los y las menores con trastornos del desarroilo utilizando el mejor recurso
disponible para conseguir la mejor calidad de vida de dichos menores y sus familias.
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Undécima. Comision de seguimiento.

Se establecerd, por parte de las Consejerlas implicadas en la aplicacion del presente
protocolo, una Comision de Seguimiento de dmbito regional del mismo que se reunira, al menos
dos veces al afto, para valorar el correcto cumplimiento del mismo y plantear las modificaciones
que se consideren oportunas,

La Consejera de lgugldad, Jalud y Politicas Sociales  El Consejero de Educacion, Cultura y Deporte
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ANEXO |

AUTORIZACION FAMILIAR PARA LA INTERVENCION DEL ORIENTADOR/A
ESPECIALISTA EN ATENCION TEMPRANA

D D . Con DNLieniis
padre/ madre/ tutor legal del alumno/a ..o ,
escolarizado en la El/ CEL/ Clioinenns , de la localidad
B , durante el curso escolar 20....../ 20.....,, autorizo la

intervencion educativa del Orientador/a Especialista en Atencion Temprana, del EOE

Especializado, con mi hijo/a.

Padre/ Madre/ Tutor Legal

-------------------------------------------------------------------------------
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JUNTA DE ANDALUCIA

ANEXO Il
TRASTORNOS DEL DESARROLLO COMPARTIDO EDUCACION/CAIT:
GRUPO DICTAMEN/ CENSO NEE ODAT
Trastornos graves del - Retrasos evolutivos graves o profundos
desarrollo - Trastornos graves del desarrollo del lenguaje o8
- Trastomos graves del desarrollo psicomotor.
Discapacidad visual - Baja vision 4b.c
- Discapacidad intelectual moderada 4fb
Discapacidad intelectualt _ piccanacidad intelectual grave 4.fc
- Discapacidad intelectual profunda 4.fd
Discapacidad auditiva - Hipoacusia Acfidcg
- Sordera 4.ch
Trastornos de la - Masias Agl
comunicaciony del | yrastomos especificos det lenguaje 4g8
lenguaje
- isartrias 4.ad
Discapacidad fisica - Leslones de origen cerebral Aaa
- Autismo
- Sindrome de Asperger
Trastornos del Espectro
- Sindrome de Rett 4.k

Autista
- Trastorno desintegrativo infantil

- Trastorno generalizado del desarrollo ng

especificado

* Retraso grave en la aparicion de los hitos evolutivos, que requiere un diagnostico inicial o

provisional. Se aplicara solo en la Elapa de Educacmn Infantil A efectos de ctasmcac;én se
consideraran tres grupos: :

a) Retraso evolutivo grave o profundo: _R_elraso en la aparicion de los hitos ‘evolutivos
promediados en dos o més de las areas de desarrollo {psicomotor, perceptivo-cognitivo,
comunicacion, autonomfa, relacion personal, etc.} de dos o mas desviaciones tipicas.

b) Trastornos graves del desarrollo del lenguaje: Alteracion o retraso grave en el desarrolio
del lenguaje en dos o mas desviaciones tipicas, sin ser posible atn un diagnostico.

¢) Trastornos graves en el desarrollo psicomotor; Alteracion grave en el desarrollo
psicomotor en dos o mas desviaciones tipicas y no se ha diagnosticado una
discapacidad fisica.
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JUNTA DE ANDALUCIA

ANEXO Hi
ACTA DE REUNION DE COORDINACION CAIT/ EOE

FOE 1 CAIT

 Fecha i Lugar |

PROCESO DE NUEVA ESCOLARIZACION (2° Ciclo de E.I.)

MOTIVO DE LA

PLANIFICACION CONJUNTA DE ACTUACIONES (inicio de curso escolar)
COORDINACION

OTROS (Especilicar);

PROFESIONALES ASISTENTES
CAIT (Perfil Profesional) “EOE! EO (Perfil Profesional)

Psicélogola Origntadorfa

' Logopeda Médico
Fisioterapeuta Maestrola
' AL, (EOE) |

; Educador/a *
Otros Social

Jutorfa

Maeslro/a

Maestroia_
EPAT P.T.

Monitorfa

Qlros
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JUNTA DE ANDALUCIA

ALUMNADO OBJETO DE LA COORDINACION
N.LE, MEDIDASI ACTUACIONES ESPECIFICAS YIO CONJUNTAS PLANIFICADAS
BN i N T 8 it de 20.....
FOO! covveie i st st ere s e se eeen Fdof ...............................................................
Consultor/a EPAT Orientadorla EPAT
FO0 i e et e FUDL cviiii st ee st e s rnaesareesr e e s ssane
Representante del CAIT Representante del EOE



