Speciálně pedagogické centrum

při Mateřské škole, Základní škole a Praktické škole, České Budějovice, Štítného 3

Štítného 3, 370 01  České Budějovice

Tel: 774 300 038
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SDĚLENÍ ZÁKLADNÍ ŠKOLY – kontrolní vyšetření
Vážená paní učitelko, pane učiteli, následující sdělení slouží pracovníkům SPC jako významný doplňující materiál ke kontrolnímu vyšetření a posouzení aktuálních školních obtíží žáka. Vaše pedagogická diagnostika a postřehy z vyučování jsou pro nás velmi důležitým zdrojem informací, prosíme proto o jeho vyplnění.

                  Děkujeme za spolupráci. Tým SPC.
Identifikační údaje

	Jméno a příjmení žáka 
	


	Datum narození
	

	Bydliště
	


Školní anamnéza

	Název a adresa školy
	

	Ročník/ rok školní docházky 
	                 /                     

	Vzdělávací program 
	· RVP ZV    

· RVP ZV – minimální doporučená úroveň očekávaných výstupů

	Třídní učitel 
	

	Pracovník pověřený komunikací se ŠPZ / kontakt
	


Situace v kmenové třídě/škole

	Počet žáků ve třídě
	
	Počet AP ve třídě
	

	Počet ročníků ve třídě (malotřídní uspořádání)
	
	Školní speciální pedagog
	ANO                    NE

	Počet žáků se speciálními vzdělávacími potřebami
	
	Školní psycholog
	ANO                    NE


Prospěch žáka v hlavních předmětech (poslední vysvědčení)




	Název předmětu
	Klasifikace na posledním vysvědčení
	Zhodnoťte, zda došlo oproti minulému období ke zlepšení, stagnaci, zhoršení

	Český jazyk
	
	


	Matematika
	
	

	Cizí jazyk
	
	

	
	
	


Školní situace žáka (vývoj prospěchu, školní obtíže, pracovní chování, pozornost, postoj žáka ke vzdělávání, zvládání neúspěchu, adaptace na změnu, významné absence); Kvalita domácí přípravy:
Motivace žáka (čím je žák ve školním prostředí motivován):
Chování žáka (kázeň, projevy chování během hodin, o přestávkách, vztah k autoritám):
Sociální vztahy (vztahy s vrstevníky, postavení žáka v třídním kolektivu):
Spolupráce rodiny se školou (účast na konzultacích, přístup rodiny ke vzdělávání):
Vyhodnocení podpůrných opatření (zhodnoťte, zda jsou poskytovaná podpůrná opatření vyhovující a odpovídají speciálním vzdělávacím potřebám žáka nebo je potřeba provést změnu či úpravu – tento požadavek specifikujte):
Jiná sdělení (doplňující informace; problém, na který je potřeba podle Vašeho názoru vyšetření zaměřit):

Zpracoval (jméno/podpis pracovníka školy): 
Datum:

