V.4

Grips
holins
skolan

Diarienummer:

Beslut om atgardsprogram for en elev som behdéver sarskilt stod

De stodinsatser som larare och annan ordinarie personal kan genomféra inom ramen for ordinarie
undervisning och uppdrag rdknas som extra anpassningar. De stodinsatser som ar for omfattande for
ordinarie personal att kunna hantera rdknas som sarskilt stod. Beslutet om att utarbeta ett
atgardsprogram enligt Skollagen 3 kap. 8-9 § och kan innebara:

Anpassad studiegang (rektors beslut — kan ej delegeras)
Enskild undervisning (rektors beslut — kan ej delegeras)
Sarskild undervisningsgrupp (rektors beslut — kan ej delgeras)
Elevassistent

Speciallararstod under langre sammanhallen tid 4n 3 manader

Elev
Elevens namn Elevens personnummer
Skolenhet Klass

Datum for beslut:

JaO NejO

JaO NejO

Behov av sarskilt stod

Atgirder

O Anpassad studiegang
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Grips
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skolan U Enskild undervisning
[ Sarskild undervisningsgrupp
[ Elevassistent

O Specialldrarstod under langre sammanhallen tid an 3 manader

Beslut om anpassad studiegang

Nedan framgar vilka amnen som paverkas av anpassningen av timplanen:

O Bild O Matematik

O Biologi 0 Moderna sprak

O Engelska O Musik

O Fysik [ Religion

O Geografi O Samhallskunskap

O Hem- och konsumentkunskap O Slojd

O Historia O Svenska/Svenska som andrasprak
O Idrott och halsa O Teknik

O Kemi

Kommentar:

Atgird: Varaktighet/Omfattning: Ansvarig for atgarden, samt

befattning:
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JaO NejO

Uppféljning och utvardering

Beslut

Underskrift

Datum da elev har fatt tagit del av beslutet

Datum

Datum da vardnadshavare har fatt tagit del av beslutet

Datum

Atgardsprogrammet kan 6verklagas till Skolvisendets 6verklagandenamnd av elevens vardnadshavare samt av
elever som fyllt 16 ar.
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21%{21? Overklagandet skickas till skolan inom tre veckor frdn den dag da ni fick ta del av beslutet. | skrivelsen ska ni
ange vilket beslut som 6verklagas, och vilken andring i beslutet som ni begar. Mer information finns pa

webbplatsen www.overklagandenamnden.se
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s

o
Elev
Elevens namn Elevens personnummer
Skolenhet Klass
Datum for beslut: Datum for utvardering:
Utvardering

Resultatet av utvarderingen (fylls i vid utvarderingstillfallet):

Underskrift av den som ansvarat for utvarderingen:

Datum Befattning

Namnteckning Namnfortydligande

Blanketten beslutad 2020-02-04
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