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I forbindelse med optagelse på Hobro Ordblinde Efterskole skal vi bruge en udtalelse fra elevens nuværende skole.

Udfyldes af nuværende skole:

Elevnavn: ______________________________________________________________________

Nuværende skole: _________________________________________ tlf: __________________

Eleven går i  ______ klasse           _____  alm. klasse      med  _____  antal elever   
		                _____ special klasse med  _____  antal elever

Eleven får ekstra støtte i undervisningen         ____ ja          ____ nej

Har du kendskab til diagnoser eller andre problematikker? ____ ja          ____ nej
Hvis ja hvilke: ______________________________________________________________ __________________________________________________________________________

Eleven har udfordringer med for højt fravær    ____ ja          ____ nej
Omfang og mulig årsag til dette: ______________________________________________
____________________________________________________________________________________________________________________________________________________

Udtalelse faglig og socialt: 
______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________



Har eleven ordblindetest?         _____Rød       _____ Gul


Vurdering ved GUL ORDBLINDETEST
Bruger eleven hjælpemidler nu? ________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

Vurderes det at eleven har brug for hjælpemidler til fremadrettet skolegang ? ________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

Vurderes det at eleven har brug for ekstra tid til eksamen ? ________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________






Udfyldt af :   _____________________________________________________  dato:__________
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