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ENTREVISTA APODERADOS
	Nombre Apoderado: Patricia Riquelme

	Nombre Estudiante: Daniela Neira Riquelme 

	Profesor jefe
	Karla Ceballos 
	Curso
	KA

	Realizada por
	Leslie Delois, Fonoaudióloga. 
Jovanna Torres, Educadora Diferencial.
	Fecha
	14/10/20

	Motivo de Entrevista: Entregar lineamientos de trabajo, respecto a actividades enviadas, sesiones de apoyo pie por educadora diferencial, agendar acompañamiento con fonoaudióloga y entregar  sugerencias de estimulación del lenguaje en casa.



Desarrollo de entrevista 

	Se comienza la entrevista con la presentación de ambas profesionales, como equipo de trabajo.
Al preguntar por el estado de la estudiante durante la pandemia la apoderada refiere preocupación ya que nota que la estudiante está retrocediendo en cuanto a sus aprendizajes, expresión oral y lenguaje. 
Agrega que va al neurólogo en búsqueda de orientación ya que Daniela además de lo mencionado anteriormente, refiere escuchar voces y   alusiones por lo cual el médico deriva interconsulta a psicología y psiquiatría. Actualmente está esperando hora.  
Por nuestra parte comentamos que podemos apoyar pedagógicamente en el lenguaje y expresión oral.
Educadora diferencial entrega horarios de apoyo pie, donde se refuerzan los contenidos vistos en clases y fonoaudióloga entrega horarios de taller y acompañamiento individual para poder entregar estrategias para manejar la disfluencia y estimular el lenguaje en casa.



Acuerdos y Compromisos:
	La apoderada se compromete a que la estudiante asista a las clases en línea del curso, asistir a las sesiones de taller, apoyo pie y acompañamiento por fonoaudióloga, así como también a intentar que Daniela participe de las clases sin presionarla a encender la cámara sino se siente cómoda.
Las profesionales se comprometen a continuar entregando los apoyos, los cuales se agendarán por calendario de Google meet.
Se le recuerda que las guías quincenales con las cuales se refuerza el trabajo de los estudiantes, se seguirá entregando de forma presencial en el establecimiento. 






            ___________________                                          __________________________
         Firma y R.U.T   Apoderado                                                               Firma Entrevistador
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