Załącznik nr 7 do umowy nr.
............. z dnia …...................
KARTA FUNKCJONOWANIA SPOŁECZNEGO PODOPIECZNEGO
	Imię i nazwisko pracownika Wykonawcy
	

	Imię i nazwisko podopiecznego
	

	Adres podopiecznego
	

	1. Ocena funkcjonowania społecznego
	

	2. Diagnoza problemowa
	

	3. Cele rehabilitacji społecznej
	

	4. Plan działań terapeutycznych
	

	5. Realizacja planu
	

	Data
	


Wykonawca prowadzi kartę wypełniając ją w ciągu miesiąca od daty objęcia klienta opieką                    i aktualizuje raz na kwartał. Karta na stałe znajduje się w dokumentacji podopiecznego (usługobiorcy) w siedzibie Zamawiającego. Zamawiający (osoby upoważnione) i wykonawca (zespół terapeutyczny) spotyka się raz na kwartał w celu omówienia spraw podopiecznych                     i organizacyjnych.
