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PIANO EDUCATIVO INDIVIDUALIZZATO

Anno Scolastico …………                     Classe..............
DATI RELATIVI ALL’ALUNNO/A
Cognome e nome........................................................................

Data di nascita...................................

Luogo..............................................................................

Residenza.......................................................

Classe......................................................................................................

DATI RELATIVI ALLA PRECEDENTE SCOLARIZZAZIONE

(Indicare, se la frequenza è stata regolare o irregolare)

Anno Scolastico

Scuola

Classe

Frequenza

VALUTAZIONE FINE ANNO SCOLASTICO PRECEDENTE

Brescia........
GRUPPO DI LAVORO

SCUOLA


A.S.L.



GENITORI

ANALISI DELLA SITUAZIONE DI PARTENZA

Profilo cognitivo e socio-affettivo dell’alunno e livello raggiunto nelle varie aree
	COGNITIVA (strategie e stili cognitivi, capacità di usare in modo integrato competenze diverse)

	Modalità di operare
	………………. 

	Uso delle competenze
	……………….

	AFFETTIVO-RELAZIONALE 

	Area del Sè
	……………………………….

	Rapporto con gli altri
	……………………….

	LINGUISTICA

	Comprensione
	…………………….. 

	Produzione
	………………………….

	Uso comunicativo
	…………………

	SENSORIALE PERCETTIVA

	Funzionalità VISIVA
	…………………..

	Funzionalità UDITIVA 
	………………………..

	MOTORIO PRASSICA

	Motricità globale 
	……………………..

	Motricità fine 
	……………………….

	Prassie semplici e composte 
	………………………..

	NEUROPSICOLOGICA

	Memoria 
	…………………….

	Attenzione
	………………….

	Organizzazione spazio-temporale
	…………………………

	AUTONOMIA

	Personale
	………………………..

	Sociale
	……………………..

	Operativa
	………………….


	APPRENDIMENTO CURRICOLARE capacità di apprendimento in rapporto all’alunno e al livello scolastico

	Gioco e grafismo
	……………………………

	Lettura
	…………………………

	Scrittura
	………………….

	Calcolo
	……………………..

	Uso delle competenze acquisite
	……………….

	Apprendimenti curriculari
	……………..


N.B. la scelta può essere diversa nelle differenti discipline o aree disciplinari
INTERVENTI


	INTERVENTI SOCIO-EDUCATIVI

	
	Riabilitativi n orario scolastico
	Riabilitativi in orario extrascolastico

	Operatori di riferimento
	
	

	Tempi
	
	

	Modalità
	
	

	Metodologia di raccordo
	
	


	INTERVENTI EDUCATIVI TERRITORIALI ( Educatore familiare e/o assistente ad personam )

	Operatori di riferimento
	

	Tempi
	

	Modalità
	

	Metodologia di raccordo
	


INTERVENTO EDUCATIVO SCUOLA-FAMIGLIA

   - Familiari di riferimento..............................................................................................................
   - Frequenza degli incontri.............................................................................................................
OBIETTIVI FORMATIVI-EDUCATIVI CONDIVISI CON LA FAMIGLIA

(Autonomia, rispetto delle regole, saper riconoscere situazioni di pericolo, accrescere fiducia in sé)

· Sviluppare il senso di responsabilità e del rispetto di persone e cose.

· Stimolare l’impegno a casa.

· Favorire la collaborazione con i compagni.

· Imparare a organizzare il materiale scolastico.

· Rispettare le consegne nei tempi stabiliti.

STRATEGIE PER L’EMERGENZA
In presenza di crisi momentanee dell’alunno (determinate da fattori legati all’esperienze scolastiche ed extra scolastiche o dall’assenza di figure di riferimento, ecc.) descrivere le caratteristiche dell’emergenza e le strategie elaborate per superarla (cfr. DPR 24/2/1994, art. 6, comma 3).

....................................................................................................................................................................................................................................................................................................................

INTERVENTO DIDATTICO
 FORMCHECKBOX 
 Curricolo semplificato (semplificazione di contenuti e argomenti trattati)  nell’area/e ....................................................................................................................................................
 FORMCHECKBOX 
 Curricolo differenziato (selezione dei contenuti e degli obiettivi) nell’area/e ....................................................................................................................................................
 FORMCHECKBOX 
 Curricolo funzionale .............................................................................................................
ATTIVITà EXTRASCOLASTICHE DELLA CLASSE
........................................................................................................................................................................................................................................................................................................
ATTIVITà DISCIPLINARI INDIVIDUALI
 FORMCHECKBOX 
 Esercizi di recupero e sviluppo delle abilità di base 
 FORMCHECKBOX 
 Esercizi di rafforzamento/potenziamento delle abilità di base.
 FORMCHECKBOX 
 Esercizi guidati di comprensione globale.

 FORMCHECKBOX 
 Proposte di lavoro a carattere operativo.

RISORSE DELLA SCUOLA
· Descrizione della classe .........................................................................................
· Attività di compresenza: ......................................................................................
· Laboratori. ...............................................................................................................
· Operatore psicopedagogico:.....................................................................................
· Classi aperte .............................................................................................................
· Progetti:.....................................................................................................................
FORME DI ORIENTAMENTO MOTIVATO (art. 14 L. 104/42)
....................................................................................................................................................
	ORARIO della classe e dell’alunno

	
	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7

	  Lunedì
	mat
	A
	ita
	A
	ing
	E
	
	
	
	
	
	
	
	

	  Martedì
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	  Mercoledì
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	  Giovedì
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	  Venerdì
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	  Sabato
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


(Specificare le attività svolte dall’alunno nell’orario settimanale)
A. Attività individuali con i compagni di classe:........................................................................
B. Attività individuali in classe con insegnante di sostegno: ..............................................
C. Attività individuali fuori classe con insegnante di sostegno...........................................
D. Attività individuali con un insegnante nei laboratori. ...............................................
E. Attività in piccolo gruppo. ...........................................................................................
per consentire L’ATTUAZIONE DEL PRESENTE PIANO EDUCATIVO CHE è STATO CONCORDATO E REDATTO DA:
 FORMCHECKBOX 
 Famiglia..........................................................................................................
 FORMCHECKBOX 
 Referente del caso...................................................................................
 FORMCHECKBOX 
 Operatori.......................................................................................................
 FORMCHECKBOX 
 Insegnanti.....................................................................................................
Si effettuano ............... ore di sostegno settimanale;
Si effettuano ............... ore d’intervento dell’Ente Locale
Si effettuano ............... ore d’intervento di un operatore
Il Dirigente scolastico
Dott.ssa Enrica Massetti
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