        SCHEDA RICHIESTA AUSILI SPECIFICI ALUNNI DIVERSAMENTE ABILI
	Denominazione Scuola/Istituto

	

	Cognome e nome dell’alunno
	

	Classe/Sezione di riferimento
	

	Descrizione sintetica delle difficoltà 
dell’alunno

	

	Bisogni speciali definiti in sede di G.L.H.O. 

(o dal Consiglio di Classe)  legati alla disabilità


	

	Mezzi, attrezzature ed ausili specifici richiesti  
di supporto al progetto individualizzato


	

	Area tematica di riferimento dell’ausilio richiesto
	

	Periodo di utilizzo dell’ausilio
	


Data, ____________



     Il Docente di sostegno






    Il Dirigente scolastico



                                ______________________                                                                 _______________________






