Adresát:

SPC při ZŠ a MŠ speciální

Komenského 64, 

741 01 Nový Jičín 

 ZPRÁVA  ZÁKLADNÍ ŠKOLY O ŽÁKOVI
 (Po vyplnění důvěrné!)

Jméno a příjmení žáka:                                 

Datum narození:

Bydliště:                                                                                           PSČ:
___________________________________________________________________________________

Jméno a příjmení zák. zástupce: 
Kontakt (telefon, email):
___________________________________________________________________________________

Název školy (podle zřizovací listiny):                                                                   

Adresa: 
Kontakt (tel./email): 

Vzdělávací program žáka/IVP: 

Ročník a rok šk. docházky:





opakoval(a): 

ročník


Třída (název):                      



Společně se vyučuje:                   
ročník
Počet žáků třídy celkem:              


Z toho počet žáků s podp. opatřením:
Jméno třídního učitele:
Jméno asistenta pedagoga:

Další pedagogický pracovník ve třídě mimo vyučujícího:

1. Klasifikace podle posledního vysvědčení:
2. Zhodnoťte vědomosti a dovednosti žáka v každém předmětu dle vzdělávacího programu a uveďte příp. obtíže (konkrétně):
3. Chování žáka k pedagogům, vrstevníkům, uveďte příp. obtíže, zvláštnosti:
4. Postoj ke školní práci a schopnost samostatné činnosti:
5. Spolupráce s rodinou a domácí příprava:
6. Řeč, příp. formy alternativní komunikace:
7. Sebeobsluha, příp. manuální zručnost:
8. Zájmy, zájmové kroužky (ve škole, příp. mimo školu): 

9. Poskytnutá opatření z hlediska řešení výchovných či výukových obtíží (IVP, AP, vzdělávání mimo kolektiv třídy, …), příp. co se Vám v přístupu k žákovi osvědčilo/neosvědčilo:

10. Užívané pomůcky (typ učebnic, učební pomůcky, kompenzační pomůcky (brýle, vozík,…):

11. Pomůcky, které potřebuje nově doporučit: 








12. Názvy všech vyučovacích předmětů ve školním roce, pro který budete potřebovat vystavit Doporučení + počet hodin (dle týdenního plánu):
13. V případě potřeby asistenta pedagoga uveďte, ve kterých předmětech bude AP nezbytný, příp. zahrňte i družinu, příp. kroužky a zdůvodněte: 

14. Další sdělení a návrhy:
Zprávu vyplnil/a: 

Jméno: ………………………………………………………. Podpis: …………………………………...

(třídní učitel, jiný vyučující, výchovný poradce, asistent pedagoga)

Datum:

………………………………………………

  








 Razítko a podpis ředitele/ky školy

Souhlasím se zasláním/předáním této zprávy do SPC Nový Jičín 

……………………………………………….

                           podpis zákonného zástupce
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