[image: image1.png]Junta de
&P castillay Leon

Delegacidn Territorial de Palencia
Direccion Provincial de Educacién





INFORME SOBRE EVALUACIÓN DE NECESIDADES 
Y ADOPCIÓN DE MEDIDAS DE COMPENSACIÓN EDUCATIVA

Fecha de realización del Informe

___ / ___ / _______
	MOTIVO DEL INFORME:



	 FORMCHECKBOX 

 Nueva detección
	 FORMCHECKBOX 
Cambio de curso ( E.S.O.)

	 FORMCHECKBOX 
  Cambio de etapa
	

	 FORMCHECKBOX 
  Cambio de ciclo ( E.Primaria)
	


1. DATOS DEL ALUMNO:
	Centro:
	Localidad:

	Apellidos:
	Nombre:
	Sexo:

	Fecha de Nacimiento:
	Lugar :

	Nacionalidad:

	Etapa:
	Ciclo:
	Curso:

	Hermanos en el Centro:

	Apellidos y nombre de los padres o tutores legales:



	Domicilio Familiar:
	Teléfono:

	Localidad:
	C.P:


2. VALORACIÓN DE LAS CIRCUNSTANCIAS PERSONALES Y DEL CONTEXTO:

2.1.- Historia escolar:
	Curso

académico
	Centro Educativo
	Niveles

cursados
	Modalidad

educativa
	Medidas

adoptadas

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	



2.2.- Desarrollo personal: 
	



2.3.- Estilo de aprendizaje: (hábitos de trabajo, motivación, adaptación escolar: 
	



2.4.- Contexto escolar:
	



2.5.- Contexto familiar:
	



2.6.- Contexto social:

	


3. VALORACIÓN DE LA COMPETENCIA CURRICULAR Y DETERMINACIÓN DE NECESIDADES DE COMPENSACIÓN EDUCATIVA

3.1.- Competencia curricular:
	Nivel en el que se encuentra escolarizado
	( indíquese )



	Determinación del Nivel de Competencia Curricular

	Área
	Nivel de Competencia Curricular
	Observaciones

	Lengua castellana y literatura
	
	

	Matemáticas
	
	

	*
	
	

	*
	
	

	*
	
	


· Señalar  todas las áreas curriculares en las que presente desfase de dos o más cursos.
3.2.- Identificación de las necesidades de compensación educativa: (priorizando en las áreas instrumentales o en el nivel de castellano)

	


3.3.- CLASIFICACIÓN SEGÚN LOS CRITERIOS establecidos para su inclusión en la aplicación ATDI: ( de acuerdo con la la Instrucción conjunta, de 7 de enero de 2009 de las Direcciones Generales de Planificación, Ordenación e Inspección Educativa y de Calidad, Innovación y Formación del Profesorado, por la que se establece el procedimiento de recogida y tratamiento de los datos relativos al alumnado con necesidad específica de apoyo educativo escolarizado en centros docentes de Castilla y León)
Marcar con una X la que proceda 
	TIPOLOGÍA
	CATEGORÍA
	Marcar con una X la que proceda

	Inmigrante
	Incorporación tardía al sistema educativo español: desconocimiento del idioma
	

	
	Incorporación tardía al sistema educativo español: desfase curricular
	

	Especiales condiciones personales
	Hospitalización/Convalecencia prolongada
	

	Especiales condiciones geográficas, sociales y culturales
	Minorías
	

	
	Ambiente desfavorecido
	

	
	Exclusión social o marginalidad
	

	
	Temporeros/feriantes
	

	
	Aislamiento geográfico
	


4. MEDIDAS DE COMPENSACIÓN EDUCATIVA

· Compensación educativa interna. ( especificar cuáles).

	Actividades de apoyo dirigidas a la adquisición y refuerzo de las áreas instrumentales básicas.
	

	Actividades de apoyo dirigidas a la adquisición de las competencias comunicativas necesarias del español 
	

	Actividades para favorecer la inserción socioafectiva del alumnado, enmarcadas en el Plan de Acción Tutorial del centro, entre los que deben constar Planes de Acogida de nuevos alumnos y Programas de desarrollo de Habilidades Sociales.
	

	Otras actividades que contribuyan a la mejora de la atención a las necesidades de compensación educativa del alumnado del centro.
	

	Otras: Especificar


	


· Compensación educativa externa (especificar cuáles).

	Actividades dirigidas a favorecer la continuidad y regularidad de la escolarización (seguimiento y control del absentismo escolar ,  y coordinación con equipos de trabajo social del entorno)
	

	Actividades complementarias y extraescolares dirigidas a favorecer la inserción del alumno con necesidades de compensación educativa (aulas abiertas para la realización de programas de apoyo a la realización de tareas escolares, talleres de juegos, talleres de animación a la lectura, talleres de teatro, de actividades plásticas y deportivas,...).
	

	Actividades de mediación y coordinación con el entorno para favorecer la participación en el centro del alumnado en situación de desventaja y de sus familias (escuela de padres...)
	

	Otras: Especificar


	


· Seguimiento y revisión de la respuesta educativa (especificar cuáles).

	


5. INFORMACIÓN SOBRE CIRCUNSTANCIAS SOCIO-CULTURALES

	Posee informe sobre el contexto socio-familiar. Especificar quién lo ha realizado 

(Profesor de Servicios a la Comunidad, CEAS,...)
	

	Datos complementarios:
	

	  ¿Se realiza intervención familiar desde el EOEP, los CEAS,...? Especificar.


	

	  ¿Tiene expediente en el Servicio de Protección a la Infancia?
	

	   ¿Vive en algún centro de acogida?
	

	   Otros. Especificar.
	


.............................................a .......de...............................de 20.........

El/ La Profesor/a tutor/a                       *  El/ La Orientador/a                      * El/La Profesor/a de Apoyo

                                                                                                                       E.Compensatoria                                                                    

   Fdo.:                                                          Fdo.:                                                Fdo.:

VºBº El/La Directora/a

Fdo:……………………..

* Cuando el Centro Educativo cuente con esos recursos y hayan colaborado y participado con el responsable en la realización del informe, que es el profesor tutor del alumno.
ANEXO I

COMUNICACIÓN A LOS PADRES O TUTORES LEGALES de las necesidades de compensación educativa y de la aplicación de la respuesta correspondiente.

D./Dña.........................................................................................................................................

Director/a del .............................................................................................................................

Por la presente comunico a los Padres o Tutores legales del alumno/a:...................................

....................................................................................................................................................

escolarizado en el curso..................de Educación ................................, que presenta necesidades de compensación educativa, por lo que el Centro organizará la respuesta educativa adecuada para que pueda superar las dificultades de aprendizaje. Será atendido:

 FORMCHECKBOX 

Dentro del aula ordinaria, por su profesor/a tutor/a.

 FORMCHECKBOX 

Por el profesor /a de Compensación Educativa.

 FORMCHECKBOX 

Por otro profesor del Centro.

......................................a.............de.........de 200….

EL/LA DIRECTOR/A 

Fdo.:.....................................................

OPINIÓN DE LOS PADRES O TUTORES LEGALES

D/Dña.:......................................................................................................................, padre/madre o tutor/tutora legal, manifiesta que ha sido informado/a de las necesidades de compensación así como la respuesta educativa que el Centro propone para superarlas.

Respecto a la propuesta de respuesta educativa, manifiesta:

    Acuerdo           FORMCHECKBOX 
                           Desacuerdo          FORMCHECKBOX 

Fecha y firma

Fdo.:.....................................................

......................................a.............de.........de 200….

ANEXO II

COMUNICACIÓN A LOS PADRES O TUTORES LEGALES de la superación de las necesidades de compensación educativa y finalización de la respuesta  educativa adaptada.

D./Dña.........................................................................................................................................

Director/a del .............................................................................................................................

Por la presente comunico a los Padres o Tutores legales del alumno/a:...................................

....................................................................................................................................................

escolarizado en el curso..................de Educación ................................, que deja de recibir la atención educativa adaptada a no presentar actualmente las anteriores necesidades de compensación educativa.

......................................a.............de.........de 200….

EL/LA DIRECTOR/A 

Fdo.:.....................................................

ENTERADOS LOS PADRES O TUTORES LEGALES

D/Dña.:......................................................................................................................, padre/madre o tutor/tutora legal, manifiesta que ha sido informado/a de que su hijo/a no precisa de  la respuesta educativa específica que recibía hasta el momento, por lo que deja de recibir la respuesta educativa adaptada.

Fecha y firma

Fdo.:.....................................................

......................................a.............de.........de 200….
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