Berufsbildende Schule Metalltechnik « Elektrotechnik der Region Hannover bbS I I Ie

Otto-Brenner-Schule

Name, Vorname Klassenbezeichnung

Antrag auf Gewahrung eines Nachteilsausgleiches

Hiermit wird zum nachstmdglichen Zeitpunkt die Gewahrung eines Nachteilsausgleichs beantragt.
Alle relevanten Nachweise werden schnellstméglich erbracht und an den/ die Klassenlehrer/ in
weitergleitet.

Sonderpadagodischer Unterstiitzungsbedarf _ .
Forderschwerpunkt (bitte ankreuzen) Ja nein

Sprache

Horen

Sehen

Emotionale und soziale Entwicklung
Geistige Entwicklung

Kdrperliche/ motorische Entwicklung
Lernen

= Feststellungsbescheid liegt vor

Sonstiges

z.B. Legasthenie, Dyskalkulie, Autismus, Sozialphobie, etc.

=>» Gutachten liegt vor

z.B. Gutachten der Kinder und Jugendpsychiatrie/-psychotherapie,
behandelnder Arzt

Anspruch auf Nachteilsausgleich besteht

Ort, Datum Unterschrift der Schilerin/ des Schilers
(Bei minderjéhrigen Unterschrift eines
Erziehungsberechtigten)

Fur die Gewahrung eines Nachteilsausgleiches ist ein formloser Antrag bis zum 3. Schultag nach
Schuljahresbeginn einzureichen. Folgende Unterlagen sind beizufiigen:

beschlossene Nachteilsausgleiche der abgebenden Schule ihrer Tochter/ Ihres Sohnes
Forderplan der abgebenden Schule

Feststellungsbescheid des Sonderpadagogischen Forderbedarfs (entféllt bei Sonstiges)
Aktuelles Gutachten nicht alter als ein Jahr (bei lickenlosem Nachweis eines
Nachteilsausgleiches kann dies auch alter sein)
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