ISTITUTO COMPRENSIVO DI RICCO’ DEL GOLFO
19020 RICCO’ DEL GOLFO (SP) Piazza XXV Aprile  TEL.(0187) 925551  Fax (0187) 925828 C.F. 91067530112
web: www.riccodelgolfo.it 

e-mail: scuole@riccodelgolfo.it 
Insegnanti della classe
	DISCIPLINA
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	


CARATTERISTICHE FISICHE

	
	SI’
	NO
	ALTRO

	Buono stato di salute                                                       
	
	
	

	Diff. di fonazione           

	
	
	

	Armonia stat/ponderale
	
	
	

	Presenta dimorfismi                                                        
	
	
	

	Buona funz.uditiva                  
	
	
	

	Utilizzo di protesi sanitarie o ausili tecnici
	
	
	


Eventuale frequenza dell’alunno di centri specializzati:  
Eventuale terapia farmacologica………………………………….
L’alunno è stato / è seguito dallo psichiatra :…………………..                               
L’alunno è stato / è seguito dallo psicologo: ………………….                                                                      
FUNZIONALITA’ PSICOMOTORIA
	
	SI’
	NO
	IN PARTE
	ALTRO

	Buona coordinazione motoria generale                           
	
	
	
	

	Dominanza laterale
	
	
	  
	

	Buona motricità fine                                                                                   
	
	
	
	

	Buona coordinazione spazio-temporale
	
	
	
	

	Disgrafia
	
	
	
	

	Dislessia
	
	
	
	



CARATTERISTICHE COMPORTAMENTALI
	
	SÌ
	NO
	IN PARTE
	ALTRO

	Gestione dell’emotività
	
	
	
	

	Collaborazione e

partecipazione                                                                 
	
	
	
	

	Dipendenza   
	
	
	
	

	Frequenta
	
	
	
	

	Accettazione delle regole                   
	
	
	
	

	Motivazione al lavoro scolastico
	
	
	
	


Descrizione della classe 
N° alunni della classe ____________
Situazione generale della classe. Presenza di altri alunni in situazione di handicap o in particolari  difficoltà.
Livello di integrazione dell’alunno/a con il gruppo classe e con gli altri operatori scolastici:
ANALISI DELLA SITUAZIONE DI PARTENZA 

PROFILO COGNITIVO E SOCIO-AFFETTIVO DELL’ALUNNO/A
AREA SENSO PERCETTIVA :
AREA – PSICOMOTORIA (schema corporeo, orientamento spazio- temporale, coordinazione, lateralizzazione ecc….):
AREA LINGUISTICO-ESPRESSIVA (linguaggi verbali e non verbali):
AREA COGNITIVA ( attenzione,  memoria, recupero)

AREA SOCIO-EMOTIVA (integrazione, partecipazione, relazione, ecc….):

AREE DI MAGGIORE CARENZA (difficoltà rilevate)

PROPOSTA DIDATTICO-EDUCATIVA
Le competenze  che s’intendono far sviluppare all’alunna nel percorso scolastico, in base alle capacità e potenzialità presenti, sono le seguenti:
 OBIETTIVI A LUNGO TERMINE RELATIVI ALLE DIVERSE AREE
	


 OBIETTIVI  A MEDIO TERMINE  RELATIVI ALLE DIVERSE AREE
(corrente anno scolastico):

	


Obiettivi specifici di apprendimento relativi alle diverse aree

	


FORMULAZIONE DELL’IPOTESI OPERATIVA (metodologie didattiche e strategie che si intendono attivare, per sviluppare le potenzialità presenti o residue, in rapporto alle risorse complessive della scuola)
	

	

	

	

	

	

	

	

	

	


MATERIALI E SUSSIDI DIDATTICI (di uso comune - strutturati - informatici)

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	


ATTIVITA’ PROGRAMMATE
	Attività rapporto1 a 1(in classe)

	
	Visite guidate
	

	Attività di laboratorio
	
	Gite scolastiche
	

	Attività a classi aperte 

	
	Uso di strumenti tecnologici all’esterno (telecamera, macchina fotografica, ecc.)
	

	
	
	
	

	Attività all’esterno

	
	Attività di carattere sportivo

	

	Attività di carattere culturale, formativo, socializzante (specificare): 



RISORSE DELLA SCUOLA PER L’INTEGRAZIONE
	

	

	

	

	

	

	

	


 RACCORDI CON LA FAMIGLIA E COI SERVIZI EDUCATIVI TERRITORIALI

EVENTUALI INTERVENTI EDUCATIVI TERRITORIALI
A scuola, l’alunno fruisce anche di assistenti offerti da altri Enti,  

oltre all’insegnante di sostegno? 
Ente erogatore del servizio: …………………………………………………
Tipo di intervento …………………
Tempi:  
Modalità: 

Nominativo/i dell’assistente:…………………………………………………………………….……
 CRITERI E MODALITA’ DI VERIFICA E VALUTAZIONE DEGLI OBIETTIVI INDIVIDUATI PER IL PROGETTO DI INTEGRAZIONE O DI VITA
	Il presente  P.E.P. è stato redatto dall’insegnante di sostegno

	

	Hanno collaborato alla formulazione del P.E.P.
Per la scuola:
Per la famiglia: ________________________________________________
Per la A.S.L:  i_________________________________________________
Per i servizi sociali:___________________________________________________
Altri: ________________________________________________________________________






PIANO EDUCATIVO PERSONALIZZATO





classe …………  -  Sezione ……….


A favore dell’alunna …  ………………………..


Nata a  ………… il …………...…..


Residente a  ……….… via……………..…  -   Tel. ………………


Scuola e classe di provenienza:   


�
�
 








Ore settimanali di sostegno fruite nell’anno scolastico 2008 /2009 : 





�
�
 





EVENTUALI INTERVENTI RIABILITATIVI IN ORARIO SCOLASTICO�
�
Data degli interventi�
Tempi�
Operatore di riferimento�
Modalità�
Metodolog. Di raccordo scuola/operatore�
�
�
�
�
�
�
�
 





INTERVENTO EDUCATIVO SCUOLA FAMIGLIA�
�
Familiari di riferimento�
Previsione frequenza incontri�
Forme di incontro e di collaborazione previste�
Aspettative della famiglia, della scuola, degli insegnanti�
Definizione obiettivi formativi condivisi�
�
�
�
�
�
�
�
 





SI





SI











SI





NO








