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Istituto Istruzione Superiore "Luigi Cremona"
P.zza Marconi, 6 - Pavia Tel. 0382 46.92.71 - Fax 0382 46.09.92
                                                   Cod. IPA: ilcpv – cod. Univoco ufficio: UFQ4AV
MAIL: pvis01300b@istruzione.it                                     PEC: pvis01300b@pec.istruzione.it

Verbale N. 3  incontro GLO classe ….. alunno (iniziali cognome e nome)
Il giorno __________ dell’anno ______ alle ore ______ presso _______ , previa convocazione, si riunisce il Gruppo di Lavoro Operativo per l’alunno/a _____________ frequentante la classe ____ dell’Istituto con il seguente ordine del giorno:

1. Verifica conclusiva del Piano Educativo Individualizzato A.S. ___/___;

2. Formalizzazione delle proposte di sostegno didattico e di altre risorse per il successivo anno scolastico;

3. Varie ed eventuali.

Sono presenti (INDICARE I NOMINATIVI):
· Dirigente Scolastico o docente formalmente delegato: 


· I docenti della classe_____ sez. _______: prof. 


· Altre figure di riferimento (operatore sociosanitario, assistente per l’autonomia e la comunicazione per la disabilità sensoriale, …): 


· Equipe dei Servizi Sociosanitari pubblici o accreditati (referenti per l’allievo/a):

· Genitori o esercenti la responsabilità genitoriale:  


· Eventuale esperto indicato dalla famiglia (con funzione di consulenza tecnica; la presenza viene precedentemente segnalata e concordata):  


· Studente: 


· Presiede la riunione (il DS o il coordinatore di classe, suo delegato): prof. _______

· Funge da segretario, il docente di sostegno, prof. __________

Sono assenti (INDICARE I NOMINATIVI):

1. Verifica conclusiva del Piano Educativo Individualizzato A.S. ___/___

L’alunno segue 

· un percorso ordinario

· personalizzato (con prove equipollenti) 

· percorso differenziato. 

Usufruisce di n°…. ore di sostegno e n° … ore di assistenza educativa (se prevista in diagnosi funzionale).

I risultati ottenuti nella realizzazione del PEI dell’anno in corso sono stati: 

· Pienamente raggiunti e relative motivazioni: …………..

· Parzialmente raggiunti e relative motivazioni: …………..

· Non raggiunti e relative motivazioni: ………………………..

· Eventuali specificazioni e relative motivazioni:…………


I punti di forza rilevati sono stati: 

………..           

I punti di debolezza rilevati sono stati: 

………………   

2. Formalizzazione delle proposte di sostegno didattico e di altre risorse per il successivo anno scolastico

Il GLO ritiene di formulare per il successivo anno scolastico ____/____ le seguenti proposte relative al fabbisogno di ore di sostegno: n. ____ ore settimanali, con le seguenti motivazioni:

Il GLO ritiene di formulare per il successivo anno scolastico ____/____ le seguenti proposte relative al fabbisogno di ore di assistenza (se richiesto nella documentazione agli atti dell’Istituto): n. ____ ore settimanali, con le seguenti motivazioni che vengono riportate nel Modello AS (da inviare al Comune di residenza) e di seguito allegato:

3. Varie ed eventuali

Il presente verbale viene letto ed approvato all’unanimità/maggioranza (riportare i nomi…).

La riunione si conclude alle ore: 

	
	
	
	
	

	
	IL PRESIDENTE
	
	IL SEGRETARIO
	


Allegati:

1. PEI conclusivo  A.S. __/__ alunno/a __/___

2. Modello AS compilato (se richiesto nella documentazione agli atti dell’Istituto)

3. Allegato firme 3

4. …..
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