
              

     

 

        
      

   

     

      

         
               

   
      
        

      
      
       
    

            
      

 
               

   

  
 

 
 

 

     
 

      
       

Decisión sobre la determinación de retraso del desarrollo 
(0 a 5 años de edad) 

Información del afiliado 

Nombre del afiliado: Fecha de nacimiento: 

Junta centrada en la comunidad: Seleccione una 

Información sobre la discapacidad del desarrollo (seleccione una sección) 
1. Un niño que tiene menos de 5 (cinco) años de edad corre riesgo de padecer una 

discapacidad del desarrollo debido a la presencia de uno o más de los siguientes: 
☐ Trastornos cromosómicos relacionados con retrasos del desarrollo 
☐ Síndromes y trastornos congénitos relacionados con retrasos del desarrollo 
☐ Afectaciones sensoriales relacionadas con retrasos del desarrollo 
☐ Trastornos metabólicos relacionados con retrasos del desarrollo 
☐ Infecciones prenatales y perinatales y problemas médicos importantes 

relacionados con retrasos del desarrollo 
☐ Bajo peso al nacer de bebés que pesen menos de 1200 gramos, o 
☐ Problemas posnatales adquiridos que provoquen retrasos del desarrollo 

☐ Sí ☐ No 

O 
2. Un niño menor de (cinco) años de edad que tenga un retraso del desarrollo importante en 

una o más de las siguientes áreas: 
☐ Comunicación 
☐ Conducta de adaptación 
☐ Trastorno metabólico 
☐ Socioemocional 
☐ Motora 
☐ Sensorial, o 
☐ Capacidad intelectual 

☐ Sí ☐ No 

O 

3. Un niño menor de (tres) años de edad que vive con uno o ambos padres que tengan una 
discapacidad del desarrollo. 

☐ Sí ☐ No 

Pruebas 

Si se respondió que NO a TODAS las preguntas anteriores, 
La persona NO cumple con los criterios de un retraso del desarrollo. 
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Adjuntos 

4. Documentos adjuntos para corroborar la existencia de un retraso del desarrollo ☐ Sí ☐ No 

Adjunto: Fecha: 

Adjunto: Fecha: 

Adjunto: Fecha: 

Decisión 

Decisión sobre la determinación: ☐ Cumple con los criterios ☐ No cumple con los criterios 

Fecha de determinación: 

Comentarios: 

Si se determina que la persona cumple con los criterios de un retraso del desarrollo, tenga en cuenta que la 
determinación es válida hasta que la persona cumpla 5 años de edad o hasta el final del período de certificación 

de los servicios recibidos durante el 5.º año de la persona. 
Después de este momento, la persona necesitará una determinación de la discapacidad del desarrollo. 

Profesionales de discapacidad del desarrollo que llevan a cabo la determinación: 

Nombre: 

Fecha de la decisión: Cargo: 

Nombre: 

Fecha de la decisión: Cargo: 

Nombre: 

Fecha de la decisión: Cargo: 

Nombre: 

Fecha de la decisión: Cargo: 
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