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SUMARIO

	Fase y acción
en el manejo de caso
	6o Paso: Cierre del caso

	Formulario primario o formulario adicional
	Formulario primario

	Cuándo rellenarlo
	Cuando los requisitos para cerrar el caso se cumplan (lo que dependerá del contexto) pero en la manera de lo posible, sería después de un periodo de tiempo acordado en el que tuvieron lugar varias visitas de seguimiento y al menos una reunión para revisar el caso para garantizar el bienestar duradero del niño/a.

	Quién debe rellenarlo
	El trabajador/a social asignado al caso con la autorización del supervisor.

	Propósito del formulario
	Para tener en ficha la información sobre el cierre del caso.

	
	

	FORMULARIO

	Fecha cuando se cerró el caso: día/mes/año
	Número de referencia del caso:

	1. RAZÓN PARA CERRAR EL CASO

	Razón principal para cerrar el caso:
[  ] Se logró el objetivo principal del plan del caso, el niño/a está seguro, fuera de peligro, su cuidado y bienestar están siendo bien atendidos y no existen otros indicios de alarma.
[  ] El niño/a cumplió 18 años (asegurarse de que hay un plan de transición y el niño/a? el trabajador social? Cuidador? sabe dónde y cómo conseguir asistencia)
[  ] Niño/a, cuidador(es) no desean más asistencia y no existen motivos para ir contra su voluntad
[  ] Traslado del niño/a a un lugar que no tiene institución a la que transferir el caso
[  ] Niño/a se marchó bajo la modalidad de solución duradera a un lugar donde no hay institución a la que transferir el caso 
[  ] Se ha perdido el contacto con el niño/a (esperar al menos 3 meses antes de cerrar el caso)
[  ] Fallecimiento del niño/a
[  ] No es posible/ no se requiere tomar acción adicional
[  ] Caso abierto por error
[  ] Si es otra razón, por favor especificar aquí:

	Añadir detalles adicionales sobre la razón para cerrar el caso: 



	2. SITUACIÓN DEL NÑO/A AL CERRAR EL CASO

	¿Cuánto tiempo lleva abierto el caso?: Calcular en semanas

	Breve resumen de la situación actual del caso: Describir el cronograma y la situación actual del caso, incluir la asistencia/acciones que se tomaran por último.





	Si el niño/a se muda a otro lugar

	Domicilio actualizado donde vivirá el niño/a o lugar donde poder localizarlo: Añadir el mayor número de detalles posibles sobre el lugar para que otros también sepan ubicarlo, por ejemplo, número de residencia, punto de referencia, calle, ciudad/pueblo, distrito, provincia (modificar según lo que tenga sentido en el contexto)



	Número de teléfono u otros modos de contacto: 


	Modalidad de cuidado al cierre del caso

	Situación de vivienda / estado actual en el cuidado del niño/a:
[  ] Padre(s)
[  ] Padrastros 
[  ] Cuidador(es) consuetudinario(s) 
[  ] Hermano/a adulto
[  ] Bajo el cuidado de parientes/familiares
[  ] Acogimiento con familias de acogida
[  ] Acogimiento residencial 

	

[  ] Kafala (institución del acogimiento legal de un niño/a por una persona distinta a sus padres biológicos bajo el derecho islámico)
[  ] Alojamiento independiente 
[  ] Hogar con menor como jefe de familia
[  ] Adulto sin parentesco 
[  ] Ningún tipo de cuidado 
[  ] Si es otra modalidad, por favor especificar aquí:


	¿Es una modalidad de cuidado permanente? 
[  ] Sí
[  ] Si se contesta no, por favor explicar por qué:

	

	Datos del cuidador primario 

	Nombre:

	Primer apellido:
	Segundo apellido:

	Relación con el niño/a:

	Domicilio actual o lugar donde localizarlo:



	Número de teléfono del cuidador/a u otros modos de contacto: 


	3. PASOS QUE SE TOMARON PARA APOYAR EL CIERRE DEL CASO

	Describir el proceso para cerrar el caso: Añadir información sobre las reuniones que se tuvieron acerca del cierre del caso, es decir entre el trabajador/a social y el niño/a, el trabajador/a social y el cuidador(es), el trabajador/a social y su supervisor.







	¿Se ha consultado al niño/a sobre el cierre el caso y está de acuerdo con la decisión?:
[  ] Sí
[  ] En el caso de que conteste no, por favor mencionar el motivo aquí:

	¿Se ha consultado al cuidador(es) sobre el cierre el caso y está(n) de acuerdo con la decisión?:
[  ] Sí
[  ] En el caso de que conteste no, por favor mencionar el motivo aquí:


	¿Se ha completado el proceso de retroalimentación rellenando el formulario para la retroalimentación del niño/a?:
[  ] Sí
[  ] En el caso de que conteste no, por favor mencionar el motivo aquí:
	¿Se ha completado el proceso de retroalimentación rellenando el formulario para la retroalimentación del cuidador(es)?:
[  ] Sí
[  ] En el caso de que conteste no, por favor mencionar el motivo aquí:

	¿Se planea tener un último seguimiento con el niño/a y su cuidador(es) en tres meses para asegurarse que la situación permanece estable?:
[  ] Sí
[  ] En el caso de que conteste no, por favor mencionar el motivo aquí:

	¿Se ha completado la ficha del caso niño/a y actualizado con todos los documentos necesarios?:
[  ] Sí
[  ] En el caso de que conteste no, por favor mencionar el motivo aquí:

	¿Cómo se guardará la ficha del caso?:
[  ] Electrónicamente
[  ] Copia impresa
[  ] Ambos

	¿Hasta cuándo se guardará la ficha del caso?: día/mes/año

	¿Se ha comunicado al niño/a información sobre quién contactar en caso de que tenga preguntas, problemas o necesite asistencia?:
[  ] Sí
[  ] En el caso de que conteste no, por favor mencionar el motivo aquí:

	¿A quién se le ha dicho al niño que debe contactar en caso de que tenga preguntas, problema o necesite asistencia?:
Escribir nombre completo y datos de contacto

	4. 5. APROBACIÓN Y ACUERDOS

	
	Nombre
	Institución
	Datos de contacto
	Firma

	Niño/a
	
	
	
	

	Cuidador(es)
	
	
	
	

	Trabajador/a social
	
	
	
	

	Supervisor
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Formulario para cerrar el caso
