Zatgcznik nr 4.5. do IWUZ

Karta pracy

Imie i nazwisko $wiadczeniobiorcy

Adres $wiadczenia ustugi

Imie i nazwisko realizatora ustug

Nazwa ustugi

Miesiac

godziny swiadczenia
ustugi
od...do...

Liczba
godzin

Dzien

.. Podpis klienta Uwagi
miesigca
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Razem: - -

Podpis realizatora



Zatgcznik nr 4.5. do IWUZ

Indywidualna karta swiadczeniobiorcy

Imie i nazwisko $wiadczeniobiorcy

Adres $wiadczenia ustugi

Imie i nazwisko realizatora ustug

Nazwa ustugi

Miesigc
taczna liczba godzin zrealizowanych w miesigcu............. , W tym
e Liczba godzin wypracowanych w 1 tygodniu miesigca.............
Liczba godzin ustug zrealizowanych e Liczba godzin wypracowanych w 2 tygodniu miesigca:............
fh\:vt;\g:dc:sjs)totliwoéé wizyt e Liczba godzin wypracowanych w 3 tygodniu miesigca:............
e Liczba godzin wypracowanych w 4 tygodniu miesigca:............
e Liczba godzin wypracowanych w 5 tygodniu miesigca.............
Lo ATEKE: e s
2. NASIEO]: ettt e et et st eae s
3. Funkcjonowanie POZNAWCZE: .......ccceveveruereiunieiernerineeesereesseseanees
Ocena stanu psychicznego 4. Naped psychoruChOWy: ........ccoveveveierieeee e
USTUBODIOICY | e et s te e e et r et et sresaeereereenes
5. Percepcja Wiasnej 0S0DY: ....cccevveieiceiie e

Ocena funkcjonowania spotecznego
ustugobiorcy

1 Zdolnos¢ do komunikowania sie z otoczeniem: ..................
2. Zdolnos¢ do uczestnictwa w zyciu spotecznym poprzez

petnienie rol SPOtECZNYCN: .....ueieevece e
3. Czy Pan/Pani uczestniczy w zyciu spotecznym, tj. korzysta

z zajec osrodka wsparcia, warsztacie terapii zajeciowej, w innych
formach aktywnosci spotecznej: tak/nie
4. Charakterystyka zdolnosci do udzielania wsparcia przez

Srodowisko spoteczne, iNStytuCie: ....cccveeeeeceiveieieee e




Zatgcznik nr 4.5. do IWUZ

Dziatania podejmowane z
ustugobiorca w trakcie realizacji SUO

Nastawienie ustugobiorcy do
realizatora SUO

Trudnosci i problemy w realizacji
SuUo

Efekty SUO

Inne uwagi

Podpis realizatora




