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                                    G.L.H.  del ___/___/___

INCONTRO   del ____/____/___
alunno:__________________________________   

Sede:______________________________________ orario di inizio________________________

Presenti:
AREA SANITA’:                                                  AREA FAMIGLIA:
NOME
QUALIFICA
  NOME 
QUALIFICA
__________________________ (                      ) __________________________(                      )

__________________________ (                      ) __________________________(                      )

__________________________ (                      ) __________________________(                      )
__________________________ (                      ) __________________________(                      )
AREA SCUOLA:                                                 AREA  SOCIALE
NOME

NOME
________________________     (                     ) __________________________ (                      )

__________________________ (                      ) __________________________(                      )

__________________________ (                      ) __________________________(                      )

__________________________ (                      ) __________________________(                      )

Assenti:_________________________________________________________________________

Presiede__________________________ svolge funzioni di segretario__________________________

Documentazione agli atti del fascicolo amministrativo dell’alunno
⃞ Certificazione sanitaria     ⃞ Diagnosi sanitaria   ⃞ Profilo Dinamico Funzionale della scuola di provenienza  

⃞  PEI della scuola di provenienza
⃞ Progetto di Vita (integrazione alunno: famiglia/scuola/ambiente sanitario/ambienti sociali)
⃞ altri documenti:_________________________________________________________________
ANALISI SITUAZIONE
Data ______/_________/_________

Firma dei presenti

Genitori



  operatori sanitari             operatori scolastici

   altri

-----------------------------

---------------------------
---------------------------

---------------------------

-----------------------------

---------------------------
---------------------------

---------------------------





---------------------------
---------------------------

---------------------------





---------------------------
---------------------------

---------------------------

Firma docente presente fuori servizio (nome e firma) per riconoscimento ora attività aggiuntiva di non insegnamento

Cognome e nome in stampatello _________________________________________ 

firma___________________________




          __________________________________________firma___________________________


          

__________________________________________firma___________________________

Il Segretario






Il Presidente

________________________




______________________________




