Allg. Schule (Schulstempel):

An das regionale sonderpadagogische Beratungs- und Férderzentrum (BFZ):

[_] Hirschbergschule Rommerode [_] Pestalozzischule Eschwege
[_] Heinrich-Auel-Schule Rotenburg X Friedrich-Frébel-Schule Bad Hersfeld
Antrag

auf sonderpadagogische Unterstitzung
durch das Beratungs- und Forderzentrum (BFZ)

auszufillen durch die allgemeine Schule

Name der Schulerin/des Schdlers: Geschlecht: Geburtsdatum:

w [m [Jd
Klassenlehrer/-in: Klasse:
Jahr der Einschulung: Ruckstellung vom Schulbesuch:

[lja [ nein
Besuch des Kindergartens: Besuch der Vorklasse:
[1ja [ nein [ja ] nein
Wiederholung/-en: [_1 nichtdeutsche Herkunftssprache (NDHS)
[ ja, Klasse/-n: [ ] nein Schulbesuch in Deutschland seit:

Name/-n und Anschrift der Eltern/Erziehungsberechtigten:

Telefon/E-Mail:

vermutete/-r Unterstiitzungsbereich/-e:

[] Sozialverhalten [] Lesen [ ] Sprache

[] Arbeitsverhalten [] Rechtschreiben [] Schullaufbahnberatung

[ ] Konzentration [ ] Mathematik [ ] Anderes:

Datum, Unterschrift Klassenleitung Datum, Unterschrift Schulleitung
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Schiler/-in:

Fallbeschreibung
als Anlage zum BFZ-Antrag

1. \ Situation der Schilerin/des Schiles aus Sicht der allgemeinen Schule (Anlass des Antrags):

2. | Seit wann zeigen sich die dargestellten Auffalligkeiten?

3. | hausliche und familidre Situation:

4. | Starken, besondere Interessen und Fahigkeiten der Schilerin/des Schilers:
5. | bisherige schulische MaRnahmen:
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Schiler/-in:

6. | bisherige auBerschulische MaRBhahmen:
7. | sonstige MaRnahmen:
8. | Ergebnisse des bisherigen Kontakts zu den Eltern/Erziehungsberechtigten:
9. | War bereits ein BFZ beteiligt?
O nein O ja, BFZ:
BFZ-/Forderschullehrkraft:
Zeitraum:
10.| aktueller individueller Férderplan: aktuelle Dokumentation Nachteilsausgleich:
[] beigefugt [] beigefugt
[] aus folgendem Grund nicht beigefiigt: [] nicht beigefugt

[] nicht zutreffend

11. Welche sonderpadagogischen Unterstitzungsangebote
mochten Sie voraussichtlich nutzen?

L] Beratung der Lehrkrafte

L] Beratung der Schulleitung

L] Beratung der Eltern/Erziehungsberechtigten

[] Gespréache mit der Schilerin/dem Schiler

L] Hospitation im Unterricht

] Forderdiagnostik

L] Forderung

L] Koordination schulischer und auf3erschulischer Unterstiitzungsangebote

] Anderes:

12. | erganzende Hinweise:

13. \ Erreichbarkeit (Unterrichtszeiten/Pausen):
Datum, Unterschrift Klassenleitung Datum, Unterschrift Schulleitung
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Schiler/-in:

Erklarung zum Einverstandnis
zur sonderpadagogischen Unterstltzung
durch das Beratungs- und Foérderzentrum (BFZ)

Auszufullen durch Eltern/Erziehungsberechtigte

Name/-n und Anschrift der Eltern/Erziehungsberechtigten:

Telefon/E-Mail-Adresse:

Ich bin/Wir sind damit einverstanden,
dass das sonderpadagogische Beratungs- und Férderzentrum (BFZ)

[_] Hirschbergschule Rommerode [_] Pestalozzischule Eschwege

[] Heinrich-Auel-Schule Rotenburg [_] Friedrich-Frébel-Schule Bad Hersfeld

zur Unterstitzung meines/unseres Kindes

(Name des Kindes)

tatig wird.

Zu diesen Tatigkeiten gehéren u. a.:

gemeinsame Gesprache und Beratung der Eltern und der Lehrkréafte
Forderdiagnostik einschliellich Intelligenzdiagnostik

Forderung der Schulerin/des Schilers

Einsichtnahme in Unterlagen und Gespréache mit aufl3erschulischen Fachkraften
(nur mit separater Entbindung von der Schweigepflicht)

e Koordination schulischer und auf3erschulischer Unterstiitzungsangebote

Ort, Datum Unterschrift/-en Eltern/Erziehungsberechtigte/-r
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