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                     PEDAGOGICKÁ ZPRÁVA STŘEDNÍ ŠKOLY 
Informace o dosavadním průběhu vzdělávání žáka jsou podkladem pro jeho vyšetření v PPP

(podrobně zpracuje třídní učitel ve spolupráci s pedagogy dalších předmětů, s výchovným poradcem, školním psychologem atd.)

Jméno a příjmení žáka:


Datum narození:



Trvalé bydliště:



Jméno matky:                                                              telefon:      

Jméno otce:




         telefon:

Název a adresa střední školy:

	


[image: image1.png]Třída:                                                            Opakování ročníku (kterého): 

Prospěch žáka - výpis z vysvědčení ze dne:

	Chování
	ČJ
	Cizí jazyk
	M
	F
	Ch
	D
	Z
	Př
	Ov
	Tv

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


Další odborné předměty (vypište)  

	
	
	


Zpráva je podkladem:

	


k prvotnímu vyšetření    

	


ke kontrolnímu vyšetření (naposledy vyšetřen dne:_______________________)                        

I. Dosavadní realizovaná opatření ke zlepšení prospěchu nebo chování žáka:

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………...........

Forma vzdělávání žáka (označte):

□Plán pedagogické podpory


□Individuální vzdělávací plán

II. Situace ve třídě žáka (dle vyhlášky č. 27/2016 Sb.):

Celkový počet žáků ve třídě:

Počet žáků se SVP s přiznanými podpůrnými opatřeními
I. stupně:

II. - V. stupně:

Počet žáků nadaných:

	


Počet žáků třídy, kterým je poskytována podpora 
- asistentem pedagoga

	


- dalším pedag. pracovníkem

Důvody vyšetření – podrobný popis problémů (uveďte také předpokládané důvody školních obtíží – nedostatek nadání, specifické poruchy učení nebo chování, nedostatečná domácí příprava, kulturní prostředí, odlišné životní podmínky žáka atd.):

Chování žáka ve škole (vztah ke školní práci, chování k učitelům, k žákům, zájmy a aktivity žáka):

Rodinné prostředí žáka (výchovné působení rodiny, odlišnosti kulturního prostředí, specifické životní podmínky – hodnocení ze strany školy):

Péče jiných odborných pracovišť (např. jiné PPP/SPC; středisko výchovné péče, neurolog, psychiatr, klinický psycholog, logoped apod.): 
	


III. Návrhy podpůrných opatření (návrh pedagogů), postupů dle kategorií podpůrných

opatření (dle příloh vyhlášky č. 27/2016 Sb.):

1/ Návrh formy vzdělávání (bez IVP; s IVP; zařazení do třídy, oddělení, skupiny v běžné škole podle par. 16, odst. 9 ŠZ; zařazení do školy, která vzdělává žáky dle par. 16 odst. 9 ŠZ):

2/ Návrh organizace výuky:
pedagogická intervence (podpora přípravy na školu) /  předmět spec.pedagogické péče

	


3/ Návrh personální podpory (asistent pedagoga, další pedagog, osobní asistent, školní psycholog nebo jiné):

4/Návrh dalších podpůrných opatření (např. specifikace úpravy metod výuky, obsahu vzdělávání, hodnocení žáka):
5/ Navrhované pomůcky (specifikace kompenzačních pomůcek, speciálních učebnic a pomůcek, softwarového a IT vybavení atd.):
6/ Návrh podpůrných opatření jiného druhu (dle zdravotního stavu, vztahové problémy v rodině nebo škole, postavení ve třídě, v jakých činnostech apod.):
7/ Návrh úprav podmínek  přijímání ke vzdělávání a ukončování vzdělávání (dle navrhovaného stupně podpůrného opatření):
8/ Další informace (doplnění předchozích bodů, aktuální zdravotní stav apod.):

Přílohy: 
Plán pedagogické podpory ze dne:

Individuální vzdělávací plán ze dne:

Seznam kompenzačních pomůcek, spec. učebnic a spec. učebních pomůcek, kterými škola disponuje:

Jiné přílohy:

Zpracoval:
Třídní učitel:

______________________
________________________







jméno



podpis

Výchovný poradce
______________________
________________________

jméno



podpis

Školní psycholog   
______________________
________________________







jméno



podpis

Asistent pedagoga
______________________
________________________







jméno



podpis

V_____________________ dne_________________                                           _________________________

                Podpis ředitele školy a razítko

Další případné informace, které nám chcete sdělit, zpracujte, prosím, na volný list a přiložte.
















