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Herramientas para los sobrevivientes y plan de empoderamiento

Nombre del cliente:	____________________________				Fecha: __________________

Nombre del asesor: __________________________				 
 
Mi Plan
Yo puedo identificar el número de pasos que puedan ayudarme. (Agregue páginas adicionales si es necesario.)

																														

Acciones que tomaré para realizar mi plan de empoderamiento:
1. 													
2. 													
3. 													

Herramientas que necesito para realizar mi plan de empoderamiento: ____________________________
________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

Mi asesor me ayudará a realizar este plan proveyendo los siguientes servicios y apoyo:
 																								 																					
________________________________________________________________________________________

Me gustaría revisar mis metas en: 				
                                                                     			Fecha 
	 
			    				
Firma del cliente	Fecha

			    				
Firma del asesor	Fecha 



