Individueller Unterstiitzungsbedarf fiir die Durchfiihrung
der Potenzialanalyse fiir die Zielgruppe der KAoA-Star Schiilerinnen und
Schiiler

Name, Vorname

Forderschwerpunkt

Geburtsdatum

Schule

Klasse

Fiir die Durchfiihrung der Potenzialanalyse sind folgende individuellen Bedarfe fiir den
durchfiihrenden Trager zu beachten:

(z. B.: Gestaltung der Testumgebung, Hilfsmittel, Pflegebedarf, Allergien, héhenverstellbarer
Schraubstock notwendig oder Besonderheiten in der Kommunikation oder im Verhalten...)

Welche Informationen zu dem/der Schiiler*in sind auBerdem wichtig?
(z. B.: Verhalten im Notfall, Notfallmedikament bei Epilepsie, Integrationshelfer*in ...)

. Uberwiegend | teilweise . noch nicht
sicher . . unsicher -
sicher sicher moglich

Lesen
(kann einen Arbeitsauftrag lesen a a a a a
und umsetzen)
Zahlenverstandnis
_ _ d d a a a
im Zahlenraum bis:
Bearbeitet durch: Datum:
Funktion: Kontakt (Telefonnummer/E-Mail-Adresse):
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Ubergang Schule -Beruf in NRW gestalten.



