Dieses Formular kommt in den Notenordner und wandert bis zum Austritt d. SchiilerIn ins jeweils nachste Schuljahr mit!!!

Forderplan

zur individuellen Unterstiitzung

Vor- und Nachname SchiilerIn:

Geburtsdatum SchiilerIn:

Schuljahr:

BS AOL
il

€

Dieses Formular wurde in

S.2

Klasse: Zusammenarbeit und mit
mabBgeblicher Beteiligung
Klassenleitung: unseres Kooperations-
partners ,Jugendsiedlung
Traunreut" erstellt.
- - a o Ziel
Festgestellter Forderbedarf Forderziel FérdermaBnahme erreicht?
Indivi- Erfallt Férder- Erhohter
duelle Anforde- Forder- . _ Beschreibung der Aktivitdten, Termine Ja / Nein
L 2E A Starke rungen ECE bedarf LI R L) G122 S0 S R e 20 und Verantwortlichkeiten Datum
Zutreffendes bitte ankreuzen:
Selbstkompetenz
Selbstbewusstsein
Verantwortungsbewusstsein
Selbsteinschatzung
Motivation
Angstlichkeit
Sozialkompetenz
Teamfahigkeit
Kontaktfahigkeit
Kritikfahigkeit
Konfliktfahigkeit
Frustrationstoleranz
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Festgestellter Forderbedarf

Forderziel

FordermaBnahme

Ziel
erreicht?

Kompetenz

Indivi-
duelle
Starke

Erfiillt
Anforde-
rungen

Forder-
bedarf

Erhohter
Forder-
bedarf

Zutreffendes bitte ankreuzen:

Beschreibung des Soll-Zustandes

Beschreibung der Aktivitidten, Termine
und Verantwortlichkeiten

Ja / Nein
Datum

Arbeitsverhalten

Konzentration/Ablenkbarkeit

Auffassungsvermogen/Merk-
fahigkeit

Leistungsbereitschaft

Durchhaltevermégen

Praktische Fertigkeiten und
Geschicklichkeit

Selbstandigkeit/Arbeitsplanung

Transferleistung

Ordnung/Sorgfalt am
Arbeitsplatz

Zuverlassigkeit (Umsetzung
von Arbeitsauftrdagen)

Arbeitstempo/Zeiteinteilung

Fachkompetenz

Lernverhalten (Anwenden von
Lerntechniken)

Fachwissen

Rechenfertigkeit

Réumliches
Vorstellungsvermdgen

Mindliche Ausdrucksfahigkeit

Sinnverstehendes,
informierendes Lesen

Formale Texte
erfassen/Umgang mit
Formularen
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Sonstiges

durchgefiihrte Tests,
kodrperliche Auffalligkeiten,
Medikation,

familiare Situation,
Motorik etc.

Besonderer Unterstiitzungsbedarf Nachteilsausgleich fir die -prifung (Teil ) ist zu beantragen: [ Ja O Nein

Fachstellen, Jugendhilfe etc.

Vereinbarungen/Absprachen

mit SchilerIn, Eltern, Erziehern,
Betrieb, Sozialpddagogen usw.

Unterschrift(en) SchiilerIn (bzw. Sorgeberechtigte) Unterschrift Gesprachspartner bzw. weiterer am Foérderplan beteiligter Personen

Erledigung verantwortlicher Ansprechpartner

0 Original im Notenordner (zur Mitnahme in weitere Schuljahre bis zum Austritt d. SchilerIn) dem Formular ,Lern- und Leistungsschwierigkeiten™ beigefligt sowie Eintrag vervollstandigt.

Stand: 10/2021
AZ: 10-302 © Berufliche Schulen Altétting und Berufliche Schulen der Jugendsiedlung Traunreut
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