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	תכנית חינוך יחידנית (IEP)
	

	מחוז לימודים מאוחד לוס אנג'לס  (LAUSD - Los Angeles Unified School District)
	IEP עמוד 1 מתוך 23 

	מספר זיהוי תלמיד     200081X243 
	 FORMCHECKBOX 
  לא עומד בתנאי הסף לשירותים חינוכיים מיוחדים

	התלמיד     עזר ליאל
	תאריך לידה 01.01.2010

	שם משפחה
	שם פרטי
	ר"ת שם אמצעי
	

	
	חלק א': פרטי המפגש
	

	מועדים מתאימים
	סוג מפגש

	מועד מפגש קבוצתי ראשון של IEP 

01.02.2017
מועד מפגש נוכחי

02.04.2019
מועד לסקירה השנתית  

10.10.2019
מועד לסקירה התלת-שנתית הבאה

10.10.2021
סקירה תלת-שנתית נערכה במועד

10.10.2018
מעבר לגן חובה יתבצע במועד

00/00/0000

	 FORMCHECKBOX 
  ראשוני
	 FORMCHECKBOX 
  תיקון IEP ב- 10.10.2018

	
	 FORMCHECKBOX 
 סקירה שנתית
	 FORMCHECKBOX 
 מעבר להתחלה מוקדמת

	
	 FORMCHECKBOX 
  סקירה תלת-שנתית
	 FORMCHECKBOX 
  ניתוח הרחקה

	
	 FORMCHECKBOX 
 אחר
	 FORMCHECKBOX 
 תכנית מעבר אישית

	
	
	 FORMCHECKBOX 
 מעבר לגן טרום חובה

	מקום המפגש:  בית ספר נסטל אבניו צ'רטר
	שם המחוז: מחוז לימודים מאוחד לוס אנג'לס

	
	חלק ב': פרטי התלמיד
	

	תאריך לידה 01.01.2010  גיל 9  כיתה ג'  מין  FORMCHECKBOX 
 זכר  FORMCHECKBOX 
 נקבה    תלמיד עם שליטה מוגבלת באנגלית  FORMCHECKBOX 
 כן   FORMCHECKBOX 
 לא

	קוד מוצא אתני      
	
	

	שפת הבית אנגלית
	שפת התלמיד אנגלית
	
	

	אופן תקשורת אלטרנטיבי                              
	
	

	כתובת בית התלמיד 5150 שדרות ירמות' 302
	
	

	עיר אנסינו קליפורניה     מיקוד  91316
	

	טלפון בבית  (310) 993-7944
	טלפון ביום                    
	טלפון חירום                   
	

	בית ספר נוכחי  בית ספר נסטל אבניו צ'רטר      קוד אתר  5452
	

	בית ספר במקום מגורים  בית ספר נסטל אבניו צ'רטר      קוד אתר 5452
	

	שם ההורה / אפוטרופוס שירין זורנמר          טלפון 310-993-7944
	

	כתובת 5150 שדרות ירמות' 302, אנסינו, קליפורניה, 91316 
	

	עיר אנסינו קליפורניה     מיקוד 91316
	

	הורה ממלא מקום                                              טלפון                    
	

	סיבה שהתלמיד אינו מבקר בבית ספר מקום המגורים:

 FORMCHECKBOX 
 אישור עם תכנית הסעה   FORMCHECKBOX 
 תכנית Magnet  FORMCHECKBOX 
 תכנית הרשמה פתוחה   FORMCHECKBOX 
 תכנית התאמת קיבולת  FORMCHECKBOX 
 השמה של חינוך מיוחד

	
	
	
	

	 FORMCHECKBOX 
 מצריך קמפוס מותאם    FORMCHECKBOX 
 אישור בין-מחוזי                       FORMCHECKBOX 
 בית ספר פרטי
	

	 FORMCHECKBOX 
 בית ספר לא-ציבורי                         FORMCHECKBOX 
 אחר                    
	

	האם התלמיד חי במשפחת אומנה (FFH)?   FORMCHECKBOX 
 כן   FORMCHECKBOX 
 לא  מס' FFH         האם משפחת FFH קרובה של תלמיד?  FORMCHECKBOX 
 כן   FORMCHECKBOX 
 לא

	הקירבה                    
	
	
	

	מוסד מורשה לילדים (LCI)  FORMCHECKBOX 
 כן   FORMCHECKBOX 
 לא    שם LCI                                                              מס' LCI      

	השמה מחוץ לבית נעשתה בהוראת:  FORMCHECKBOX 
 המח' לבריאות הנפש  FORMCHECKBOX 
 מח' השירות לילד   FORMCHECKBOX 
 המרכז האזורי   FORMCHECKBOX 
 בית המשפט העליון

	 FORMCHECKBOX 
 אחר
	משפחת הילד חיה בתחומי LAUSD  FORMCHECKBOX 
 כן   FORMCHECKBOX 
 לא
	

	אם התלמיד בגיל 18 ומעלה או שהוא קטין ברשות עצמו – האם יש לו/לה זכות החלטה בענייני חינוך?    FORMCHECKBOX 
 כן   FORMCHECKBOX 
 לא 


	
	תכנית חינוך יחידנית (IEP)
	

	מחוז לימודים מאוחד לוס אנג'לס  (LAUSD - Los Angeles Unified School District)                    IEP עמוד 2 א ב ג מתוך 23

	התלמיד עזר ליאל 
	תאריך לידה 01.01.2020                             מועד מפגש 02.04.2019

	
	חלק ג': רכישת שפה
	

	דירוג שפה:

	 FORMCHECKBOX 
 שולט באנגלית ברמה מוגבלת    FORMCHECKBOX 
 זוהה ראשונית כשולט באנגלית   FORMCHECKBOX 
 הוגדר מחדש כשולט באנגלית   FORMCHECKBOX 
 אנגלית בלבד

	התקדמות השפה של תלמיד LEP (אנגלית מוגבלת):

	רמת התפתחות השפה האנגלית היסודית:  FORMCHECKBOX 
 1  FORMCHECKBOX 
 2  FORMCHECKBOX 
 3  FORMCHECKBOX 
 4  FORMCHECKBOX 
 5 

	רמת ESL משנית:  FORMCHECKBOX 
 מבוא   FORMCHECKBOX 
 מתחילים 1א'   FORMCHECKBOX 
 מתחילים 1ב'   FORMCHECKBOX 
 בינוניים 2א'   FORMCHECKBOX 
 בינוניים 2ב'   FORMCHECKBOX 
 מתקדמים 3  
 FORMCHECKBOX 
 מתקדמים 4   FORMCHECKBOX 
 PRP

	רמת מטריצת תצפית תקשורת:  FORMCHECKBOX 
 1  FORMCHECKBOX 
 2  FORMCHECKBOX 
 3  FORMCHECKBOX 
 4  FORMCHECKBOX 
 5 

	נקבע על ידי:  FORMCHECKBOX 
 הערכה לשונית בגן חיבה (ניסיוני)  FORMCHECKBOX 
 מטריצת תצפית תקשורת

	 FORMCHECKBOX 
 תקני התפתחות השפה האנגלית  FORMCHECKBOX 
 אחר 

	חלק ד': השגת יעדים מתכנית IEP נוכחית

	
	הושג
	

	
	יעד ל: (למשל – קריאה)
	כן
	לא
	אם לא – הסבר מדוע היעד/המטרה לא הושגו


	1.
	קריאה
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	

	
	יעד 1 הושג
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	

	
	יעד 2 הושג
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	

	2.
	שפה כתובה
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	

	
	יעד 1 הושג
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	

	
	יעד 2 הושג
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	

	3.
	מתמטיקה
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	

	
	יעד 1 הושג
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	

	
	יעד 2 הושג
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	

	4.
	טרום מקצועי
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	

	
	יעד 1 הושג
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	

	
	יעד 2 הושג
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	

	5.
	
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	

	
	יעד 1 הושג
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	

	
	יעד 2 הושג
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	

	6.
	
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	

	
	יעד 1 הושג
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	

	
	יעד 2 הושג
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	

	7.
	
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	

	
	יעד 1 הושג
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	

	
	יעד 2 הושג
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	

	8.
	
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	

	
	יעד 1 הושג
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	

	
	יעד 2 הושג
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	

	9.
	
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	

	
	יעד 1 הושג
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	

	
	יעד 2 הושג
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	

	10.
	
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	

	
	יעד 1 הושג
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	

	
	יעד 2 הושג
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	


	
	תכנית חינוך יחידנית (IEP)
	

	מחוז לימודים מאוחד לוס אנג'לס  (LAUSD - Los Angeles Unified School District)   IEP עמוד 3 א ב ג ד ה ו ז ח ט י מתוך 23

	התלמיד עזר ליאל 
	תאריך לידה 01.01.2020                             מועד מפגש 02.04.2019

	
	חלק ה': רמת ביצועים נוכחית
	

	תחום ביצועים:             בריאותי

	תהליך ההערכה/מעקב שהופעל:  ראיון עם האם

	תוצאות הערכת מדינה/מחוז:                                                                        

	סיכום ביצועים/הערכה נוכחיים (כולל הנקודות  החזקות של התלמיד) (

	סיכום בריאותי: 
האם מדווחת על הריון ללא אירועים מיוחדים ושנקודות הציון ההתפתחותיות היו בגבולות הנורמה. לא היו סיבוכים טרום, במהלך ולאחר הלידה.
לתלמידה יש כמה אלרגיות עונתיות.
נקודות חזקות: בריאות כללית טובה, התפתחות וגדילה נורמליים. נקודות הציון ההתפתחותיות בגבולות הנורמה בתחום המוטוריקה והדיבור. עברה בדירת ראיה בתאריך 21.08.2018 ובדיקת שמיעה בתאריך 16.04.2018. ללא היסטוריה של מחלות רציניות,ניתוחים, אשפוזים, ללא תרופות קבועות או בעיות בריאותיות ידועות. בדיקה גופנית נעשתה בתאריך 16.04.2018
צרכים: אין בתחום הבריאות. 
השפעת הליקוי: תחום הבריאות אינו פוגם בהשתתפות של התלמידה, במעורבותה ותפקודה בתוכנית הלימודים.
התאמות: אין.
דוח של אופטומטריסט מתאריך 20.03.2019:
המלצות: 
1. לא לשנות את משקפי המנסרה הנוכחיים, יש להמשיך להרכיב אותם לכלל המשימות המערבות קריאה וכתיבה בכיתה. 

2. שימוש בסמן שורה על מת לעזור לה לעקוב אחרי הקריאה ביתר קלות.

3. שימוש מורחב במחשב המוגבל ל-20 דקות לכל יותר, לפני שהיא לוקחת הפסקה.
4. אם היא נבחנת באופן ממוחשב ומשתמשת בגיליון ממוחשב יש לרווח את השורות ברווח כפול כדי שתהיה פחות הטיה חזותית.
5. להרשות לה לכתוב טקסט עם שורת רווח בין שתי שורות כתובות אם הדבר עוזר לה.

6. בדיקת עיניים שנתית עם רופא העיניים שלה. 


	תחום ביצועים:             קריאה

	תהליך ההערכה/מעקב שהופעל:  מבחן וודקוק ג'ונסון 4, דיווח המורה, תצפית. 

	תוצאות הערכת מדינה/מחוז:                                                                        

	סיכום ביצועים/הערכה נוכחיים (כולל הנקודות  החזקות של התלמיד) (

	נקודות חזקות: כשמקריאים סיפור בקול רם בכיתה, ליאל הפגינה יכולת מסוימת להשיב על שאלות הבנה. היא יכולה לחשוב על תגובות הבעתיות טובות שרלוונטיות לדיון אם ניתן לה זמן לעבד את המידע. 
צרכים: בקריאה נמדדות יכולות הקריאה והפענוח וכן היכולת להבין טקסט בזמן הקריאה. יכולת הקריאה של ליאל ניתנת להשוואה לילדים אחרים בגילאים 5-11. ציון התקן שלה בקריאה הוא בטווח הנמוך מאוד (אחוזון < 0.1, ציון תקן 49).  מיומנויות קריאת מילות השינון שלה והבנת הפסקה מוגבלות באופן קיצוני (RPI 0/90). ככל הנראה יהיה בגדר הבלתי אפשרי עבורה להצליח בקריאת משימות ברמת גילה. ככלל יכולת הקריאה של ליאל מושווית לזו של ילד רגיל בגילאי 5-7. ציון התקן שלה בקריאה נמצא בטווח הממוצע הנמוך מאוד (אחוזון 0.1, ציון תקן 55). מיומנויות קריאת מילות השינון שלה, שטף קריאת המשפטים והבנת פסקה הינן מוגבלות באופן קיצוני (RPI 0/90). הצלחה במטלות לבני גילה הדורשות זיהוי מילים, מהירות קריאה והבנת טקסטים כתובים יהיו ככל הנראה בגדר הבלתי אפשרי עבורה. מיומנויות הקריאה הבסיסיות של ליאל ניתנות להשוואה לילדים אחרים בני 5-9. ציון התקן הבסיסי של מיומנויות הקריאה שלה הוא בטווח הממוצע הנמוך מאוד (אחוזון < 0.1, ציון תקן 53). יכולת קריאת מילות השינון שלה ויכולת היישום של מיומנויות פונטיות וניתוח מבני בקראה הן מוגבלות באופן קיצוני (RPI 0/90). היא מתקשה לצלוח משימות ברמת בני גילה הדורשות יישום מיומנויות פיענוח פונטיות. ליאל מתקשה לפענח מילים רב הברתיות ברמת בני כיתתה. 
השפעת הליקוי: הליקוי תואם האוטיזם של ליאל משפיע על יכולתה לקרוא מילים רב הברתיות. דבר זה משפיע בתורו על יכולתה להתקדם ולהיות מעורבת בתוכנית הלימודים הכללית בתחום הקריאה. 
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	חלק ה': רמת ביצועים נוכחית
	

	תחום ביצועים:             שפה כתובה

	תהליך ההערכה/מעקב שהופעל:  מבחן וודקוק ג'ונסון 4, דיווח המורה, תצפית.

	תוצאות הערכת מדינה/מחוז:                                                                        

	סיכום ביצועים/הערכה נוכחיים (כולל הנקודות  החזקות של התלמיד) (

	נקודות חזקות: ליאל מעתיקה מתוך הנחיות כתובות של המורה. ליאל הפגינה כתב יד נקי, גודל אותיות וריווח נאותים. 
צרכים: השפה הכתובה נבחנת באיות ואיכות השפה הכתובה. יכולתה של ליאל לאיית ולעשות שימוש בביטויים בכתיבה מושווית לזו של ילד ממוצע בגילאי 5-11. ציון השפה הכתובה של ליאל נמצא בטווח הנמוך מאוד (אחוזון 0.3, ציון תקן 58). יכולות האיות ואיכות ההבעה שלב בבניית משפט הינן מוגבלות באופן קיצוני (RPI 1/90). ככל הנראה יהיה זה כמעט בלתי אפשרי עבורה להצליח במטלות כתיבה ברמת בני גילה. ככלל, יכולות השפה הכתובה של ליאל מושוות לילד ממוצע בגילאי 0-6. ציון התקן שלה בשפה הכתובה הוא בטווח הנמוך מאוד. יכולת האיות שלה, איכות כתיבת משפטים ושטף הכתיבה הינם מוגבלים באופן קיצוני (RPI 3/90). ככל הנראה יהיה זה כמעט בלתי אפשרי עבורה לבצע מטלות לבני גילה הדורשות איות של תשובות בנות מילה אחת, שטף, וכתיבה הבעתית איכותית. יכולת הכתיבה ההבעתית של ליאל מושווית לילדים בגילאי 5-11. ציון התקן של הבעתה בכתב נמצא בטווח הנמוך מאוד (אחוזון 0.1, ציון תקן 55). איכות המשפטים הכתובים שלה ושטף כתיבת המשפטים הם מוגבלים באופן קיצוני (RPI 3/90). היא מתקשה להצליח במשימות ברמת גילה הדורשות הפקה יעילה ושוטפת של משפטים כתובים. ליאל טרם הפגינה את היכולת לכתוב מטלה רב משפטית אשר תואמת את רמת מטלות הכיתה. 
השפעת הליקוי: הליקוי תואם האוטיזם של ליאל משפיע על יכולתה לכתוב ברמת בני כיתתה. דבר זה משפיע בתורו על יכולתה להתקדם ולהיות מעורבת בתוכנית הלימודים הכללית בתחום השפה הכתובה. 


	תחום ביצועים:             מתמטיקה

	תהליך ההערכה/מעקב שהופעל:  מבחן וודקוק ג'ונסון 4, דיווח המורה, תצפית

	תוצאות הערכת מדינה/מחוז:                                                                        

	סיכום ביצועים/הערכה נוכחיים (כולל הנקודות  החזקות של התלמיד) (

	נקודות חזקות: בעבודה אחד-על-אחד ליאל הפגינה את היכולת לפתור תרגילי חישוב ברמת בני כיתתה. 
צרכים:  מתמטיקה נבחנת במיומנויות חישוב וביכולת לפתור בעיות מתמטיות. יכולתה המתמטית של ליאל מושוות לילד ממוצע בגילאי 4-6. ציון התקן שלה במתמטיקה נמצא בטווח הנמוך מאוד (אחוזון 1, ציון תקן 66). מיומנויות החישוב שלה ויכולתה לפתור בעיות מתמטיות מעשיות הן מוגבלות מאוד (RPI 5/90). סביר שיהיה לה קשה מאוד להצליח במטלות מתמטיות לבני גילה. יכולתה הכללית של ליאל בתחום המתמטיקה מושווית לילד ממוצע בגילאי 5-6. ציון התקן של במתמטיקה נמצא בטווח הנמוך מאוד (אחוזון 2, ציון תקן 68). מיומנויות החישוב שלה, שטף פעולות החשבון ויכולתה לפתור בעיות מתמטיות מעשיות הן מוגבלות מאוד (RPI 6/90). ככל הנראה יהיה זה קשה באופן קיצוני עבורה להצליח במטלות ברמת הכיתה הדורשות יכולות פתירת בעיות, מהירות חישוב, אוטומטיזציה, ויכולת נימוק. מיומנויות החישוב המתמטי של ליאל מושוות לילד בגילאי 5-6. ציון התקן של מיומנויות החישוב המתמטי שלה הן בטווח הנמוך מאוד (אחוזון 1, ציון תקן 67). מיומנויות החישוב שלה והאוטומטיזציה של לוח הכפל שלה הן מוגבלות מאוד (RPI 4/90). ככל הנראה יהיה לליאל קשה עד מאוד להצליח במטלות ברמת הכיתה הדורשות חישוב ושטף פעולות לוח הכפל. ליאל לא הפגינה את היכולת לפתור באופן עצמאי בעיות הדורשות עיגול מספרים, אותם יש לעגל ל-10 או ל-100. 
השפעת הליקוי: הליקוי תואם האוטיזם של ליאל משפיע על יכולתה לעגל בעיות מתמטיות ברמת בני כיתתה. דבר זה משפיע בתורו על יכולתה להתקדם ולהיות מעורבת בתוכנית הלימודים הכללית בתחום המתמטיקה. 



	
	תכנית חינוך יחידנית (IEP)
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	חלק ה': רמת ביצועים נוכחית
	

	תחום ביצועים:             קוגניציה/ עיבוד פסיכולוגי

	תהליך ההערכה/מעקב שהופעל:  הערכה פסיכו-חינוכית שעשויה לכלול אמצעים אלטרנטיביים

	תוצאות הערכת מדינה/מחוז:                                                                        

	סיכום ביצועים/הערכה נוכחיים (כולל הנקודות  החזקות של התלמיד) (

	 נקודות חזקות: נראו נקודות חזקות בעיבוד תשומת הלב. תחום קושי משמעותי נראה בתחום סקלת התכנון, תהליך שבו ליאל בוחרת אסטרטגיות שבהן היא תשתמש על מנת לפתור בעיה מסוימת. 
צרכים:
מההערכה הפסיכו-חינוכית הנוכחית ניתן לקבל את הרושם כי כרגע ליאל מתפקדת בטווח הנמוך עד מתחת לטווח הממוצע מבחינת קוגניציה. נראו נקודות חזקות בעיבוד תשומת הלב. תחום קושי משמעותי נראה בתחום סקלת התכנון, תהליך שבו ליאל בוחרת אסטרטגיות שבהן היא תשתמש על מנת לפתור בעיה מסוימת. תכנון מסייע לתלמיד ליצור תוכנית פעולה, ליישם את התוכנית, לוודא שהפעולה שננקטה תואמת למטרה המקורית, ועריכת שינויים לתוכנית לפי הצורך. הסקאלה הסימולטנית היא פעילות מנטלית שבה ליאל משלבת גורמים הקשורים זה בזה לקבוצות או רואה כיצד חלקים מתקשרים לשלם. זהו תהליך שבו היא מקשרת חלקים לכדי שלם בר הבנה, כדי להבין כיצד הגורמים מתאימים יחדיו, להבין את הקשר בין מילים, תמונות או רעיונות, לעבוד עם יחסים במרחב, לראות כמה דברים או לשלב מילים לכדי רעיון גדול יותר. עיבוד רציף כולל זכירת מידע בסדר מסוים, וגם אופן יצירת הצלילים והתנועות בסדר מסוים. ככלל מיומנויות האינטגרציה של העיבוד השמיעתי והחזותי מוטורי שלה, כמו גם מיומנויות העיבוד החזותי הן בטווח הממוצע הנמוך. 


	תחום ביצועים:             המשך

	תהליך ההערכה/מעקב שהופעל:                                                                    

	תוצאות הערכת מדינה/מחוז:                                                                        

	סיכום ביצועים/הערכה נוכחיים (כולל הנקודות  החזקות של התלמיד) (

	השפעת הליקוי: ליאל מפגינה כרגע התנהגויות דמויות אוטיזם אשר עשויות לפגוע ביכולתה להיות מעורבת בתוכנית הלימודים הכללית ללא תמיכה של חינוך מיוחד. 
תמיכה:  
יש להציג הנחיות חדשות ומידע חדש באופן חזותי או באמצעות רמזים חזותיים כשמתאפשר. לדוגמה, טבלאות, מפות ותמונות של הנחיות או מידע הם כלים שיועילו לה מאוד. השימוש בכרטיסיות לעומת חזרות מילוליות גם הוא מומלץ. ניתן להשתמש בטכניקות מותאמות כדי להעלות את מיומנויות שימת הלב ואת סיום המטלות. זמני העבודה צריכים להיות קצרים ומרווחים בהפסקות תדירות ובציון בע"פ מה הזמן שעבר בעשיית מטלה מסוימת. יועיל לתלמידה לחלק מטלות לשלבים קטנים ועוקבים ולפרט באופן מילולי כל שלב לעצמה. למורים של ליאל כדאי לשקול שימוש ברשימת תיוג (צ'קליסט) כדי לעזור לה לזכור את מה שהשלימה בכל יום, ו/או את מה שנותר להשלים. כדאי למורים של ליאל לשקול שמירה על קשר עין ו/או יצירת סימן סודי כדי לעזור לה להתרכז ולחזור למטלה. כדאי למורים לשקול להושיב אותה קרוב למקור מתן ההוראה, והרחק מהסחות דעת. כדאי למורים להפחית הסחות דעת חזותיות על ידי בידוד המידע שמוצג לה (למשל להסתיר מידע נוסף על הדף, לחשוף רק חלק מהתמונות בכל זמן נתון וכו').
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	חלק ה': רמת ביצועים נוכחית
	

	תחום ביצועים:             שפה

	תהליך ההערכה/מעקב שהופעל:  תצפית, דוח הורה ומורה, TOPS, מבחן שפה מדוברת של וודקוק ג'ונסון 4

	תוצאות הערכת מדינה/מחוז:                                                                        

	סיכום ביצועים/הערכה נוכחיים (כולל הנקודות  החזקות של התלמיד) (

	נקודות חזקות: 
כשהיא מרגישה בנוח ליאל יכולה לייצר שיחה הדדית למספר דקות בכל פעם. ליאל הפגינה יכולת חזקה יחסית בניבוי אירועים.
צרכים: בתחום השפה ליאל הפגינה תוצאות בטווח ממוצע נמוך בהבנה של הנחיות והבנה בע"פ. חולשות אלה ישפיעו על יכולותיה בכיתה. בסוגיית חשיבה ביקורתית מבוססת שפה ליאל הפגינה תוצאות לא אחידות החל מהרבה מתחת לממוצע ועד תוצאות ממוצעות. במבחן היסודי של פתירת בעיות אשר מהווה מדד לחשיבה ביקורתית מבוססת שפה, ככלל התוצאה של ליאל הייתה בטווח הנמוך מהממוצע. היא הפגינה קשיים משמעותיים ביכולתה לרצף אירועים. צרכים נוספים נראו ביכולתה להבין/לייצר מסקנות, לפתור בעיות ולקבוע סיבות.  


	תחום ביצועים:             שפה - המשך

	תהליך ההערכה/מעקב שהופעל:                                                                    

	תוצאות הערכת מדינה/מחוז:                                                                        

	סיכום ביצועים/הערכה נוכחיים (כולל הנקודות  החזקות של התלמיד) (

	ליאל מפגינה כרגע התנהגויות דמויות אוטיזם אשר עשויות לפגוע ביכולתה להיות מעורבת בתוכנית הלימודים הכללית ללא תמיכה של חינוך מיוחד. 
תמיכה: 
יש להציג הנחיות חדשות ומידע חדש באופן חזותי או באמצעות רמזים חזותיים כשמתאפשר. לדוגמה, טבלאות, מפות ותמונות של הנחיות או מידע הם כלים שיועילו לה מאוד. השימוש בכרטיסיות לעומת חזרות מילוליות גם הוא מומלץ. ניתן להשתמש בטכניקות מותאמות כדי להעלות את מיומנויות שימת הלב ואת סיום המטלות. זמני העבודה צריכים להיות קצרים ומרווחים בהפסקות תדירות ובציון בע"פ מה הזמן שעבר בעשיית מטלה מסוימת. יועיל לתלמידה לפרק מטלות לשלבים קטנים ועוקבים ולפרט באופן מילולי כל שלב לעצמה. המורים של ליאל כדאי לשקול שימוש ברשימת תיוג (צ'קליסט) כדי לעזור לה לזכור את מה שהשלימה בכל יום, ו/או את מה שיש עוד צורך להשלים. כדאי למורים של ליאל לשקול לשמור על קשר עין ו/או ליצור סימן סודי כדי לעזור לה להתרכז ולחזור למטלה. כדאי למורים לשקול להושיב אותה קרוב למקור מתן ההוראה, והרחק מהסחות דעת. כדאי למורים להפחית הסחות דעת חזותיות על ידי בידוד המידע שמוצג לה (למשל להסתיר מידע נוסף על הדף, לחשוף רק חלק מהתמונות בכל זמן נתון וכו').
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	חלק ה': רמת ביצועים נוכחית
	

	תחום ביצועים:             חברתי- רגשי

	תהליך ההערכה/מעקב שהופעל:  תצפית, BASC, ADHDT-2, ASRS, דוח מורה והורה. 

	תוצאות הערכת מדינה/מחוז:                                                                        

	סיכום ביצועים/הערכה נוכחיים (כולל הנקודות  החזקות של התלמיד) (

	נקודות חזקות: 
בתחום התפקוד החברתי-רגשי המורה שלה לחינוך כללי והסייעת דיווחו כי ליאל היא ילדה מתוקה ומכבדת. היא משתפת פעולה ומלאת חמלה. ליאל מעולם לא הפגינה בעיות התנהגות כלשהן בכיתה או בזמן החופשי. המטפלת החינוכית שלה ציינה שליאל היא ילדה אדיבה ומתוקה שמשתדלת עד מאוד. ליאל ציינה שאומנות הוא המקצוע האהוב עליה בבית הספר. ליאל ציינה שמתמטיקה ועברית הם המקצועות הקשים ביותר להבנה עבורה. ליאל ציינה שיש לה 3 חברים בבית הספר. אמה דיווחה שליאל מתנהגת כיאה, מכבדת ותמיד משתדלת לעשות את המיטב. היא כנה מאוד והתבגרה מאוד במהלך הקיץ. היא יודעת מה היא אוהבת ולא אוהבת, אומרת את דעתה וכו'. היא סובלנית ומקבלת שוני באחרים, מראה אורח רוח עם ילדים צעירים יותר ואפילו מאפשרת להם להתחלק בצעצועים שלה. היא אוהבת ללמד ואתם. 
צרכים: 
האם דיווחה שלעיתים ליאל מגלה עקשנות בנוגע למזון/ביגוד. התופעה נשנית מאז שליאל הייתה בת 5. ליאל היא ביישנית ומופנמת. האם דיווחה על דפוסי חשיבה נוקשים מאז שהיא בת 5. לאחרונה ניתן לדבר אל ליבה יותר. היא תמיד הייתה ביישנית. 
היא לא הצליחה להבין ולנקוב בשם הרגש שלה (האם את מרגישה לרוב שמחה או עצובה?) היא השיבה שזוהי שאלה שקשה לה לענות עליה. כשנשאלה מה היא הייתה רוצה לשנות בעצמה היא השיבה "שיהיו לי יותר חברים". במהלך הריאיון ליאל השיבה ללא רגש. ליאל שיתפה שאמה עוזרת לה עם שיעורי הבית. כמו כן היא דיווחה שהיא לא מבינה יותר מידי עברית ומעדיפה לדבר באנגלית. 


	תחום ביצועים:             חברתי-רגשי המשך

	תהליך ההערכה/מעקב שהופעל:                                                                    

	תוצאות הערכת מדינה/מחוז:                                                                        

	סיכום ביצועים/הערכה נוכחיים (כולל הנקודות  החזקות של התלמיד) (

	טופס מענה ההורה על BASC3 מדרג את המיומנויות. ההורה דירג את תחום הנסיגה בטווח הקליני המשמעותי, המעיד על כך שישנים חששות משמעותיים בתחום זה. ההורה דירג את התחומים חרדה, דיכאון ומנהיגות כתחומים בטווח הסיכון. בהתבסס על דירוג המורה שדירג מתוך BASC3, המורה דירג את התחומים חרדה, דיכאון, נסיגה ומיומנויות חברתיות בטווח הסיכון, דבר שעשוי להעיד או שלא על בעיות בתחומים אלה. המורה דירגה את תחומי הא-טיפוסיות, סומטיזציה, בעיות שימת לב, בעיות למידה, הסתגלות, מנהיגות, מיומנויות למידה ותקשורת פונקציונלית בטווח הקליני המשמעותי. בהתבסס על הדירוג של ליאל, אשר דירגה את עצמה בטופס BASC-3, היא דירגה את תחום החרדה בטווח הסיכון. דבר שעשוי להעיד או שלא על בעיות בתחומים אלה. ליאל דירגה את התחומים הבאים של התנהגות בבית הספר, מוקד שליטה, לחץ חברתי, דיכאון, תחושת ליקוי ויחסים בין אישיים בטווח הסיכון המשמעותי. 
דירוג הספקטרום האוטיסטי בוצע על ידי ההורה והמורה כדי להעריך מאפייני אוטיזם. דירוג ההורה מצביע על תוצאות גבוהות בתחום ההתנהגות הנוקשה. תוצאות מעט גבוהות נראו בתחומי הרגישות הסנסורית וההתנהגויות הבלתי רגילות. ההורה הציג תוצאות ממוצעות בתחום החברתי/תקשורת, ויסות עצמי, חיברות עם בני גילה, חיברות עם מבוגרים, הדדיות חברתית/רגשית, שפה לא מקובלת, סטראוטיפים, ושימת לב. תוצאות הדירוג של המורה מעידות על תוצאות גבוהות מאוד בכלל תחומי חברתי/תקשורת, חיברות עם בני גילה ושימת לב. תוצאות גבוהות נרשמו בתחומי הרגישות הסנסורית, שפה לא טיפוסית והדדיות חברתית/רגשית. נראה כי לאור סולם הדירוג ההתנהגויות דמויות האוטיזם של ליאל מובהקות יותר בסביבת בית הספר. אפשרי שהדבר קורה בשל הדרישות האקדמיות והחברתיות בסביבת בית הספר. 
במבחן הפרעת קשב וריכוז/היפראקטיביות ההורה והמורה דיווחו שניהם שאין חששות בתחום ההיפראקטיביות והאימפולסיביות. בסולם חוסר תשומת הלב, ההורה לא דיווח על חששות ואילו המורה דיווחה על חששות משמעותיים. 
ליאל מפגינה כרגע התנהגויות דמויות אוטיזם אשר עשויות לפגוע ביכולתה להיות מעורבת בתוכנית הלימודים הכללית ללא תמיכה של חינוך מיוחד. 
תמיכה:
יש להציג הנחיות חדשות ומידע חדש באופן חזותי או באמצעות רמזים חזותיים כשמתאפשר. לדוגמה, טבלאות, מפות ותמונות של הנחיות או מידע הם כלים שיועילו לה מאוד. השימוש בכרטיסיות לעומת חזרות מילוליות גם הוא מומלץ. ניתן להשתמש בטכניקות מותאמות כדי להעלות את מיומנויות שימת הלב ואת סיום המטלות. זמני העבודה צריכים להיות קצרים ומרווחים בהפסקות תדירות ובציון בע"פ מה הזמן שעבר בעשיית מטלה מסוימת. יועיל לתלמידה לפרק מטלות לשלבים קטנים ועוקבים ולפרט באופן מילולי כל שלב לעצמה. המורים של ליאל כדאי לשקול שימוש ברשימת תיוג (צ'קליסט) כדי לעזור לה לזכור את מה שהשלימה בכל יום, ו/או את מה שיש עוד צורך להשלים. כדאי למורים של ליאל לשקול לשמור על קשר עין ו/או ליצור סימן סודי כדי לעזור לה להתרכז ולחזור למטלה. כדאי למורים לשקול להושיב אותה קרוב למקור מתן ההוראה, והרחק מהסחות דעת. כדאי למורים להפחית הסחות דעת חזותיות על ידי בידוד המידע שמוצג לה (למשל להסתיר מידע נוסף על הדף, לחשוף רק חלק מהתמונות בכל זמן נתון וכו').



	
	תכנית חינוך יחידנית (IEP)
	

	מחוז לימודים מאוחד לוס אנג'לס  (LAUSD - Los Angeles Unified School District)   IEP עמוד 3 א ב ג ד ה ו ז ח ט י מתוך 23

	התלמיד                                                     
	תאריך לידה 00/00/0000                             מועד מפגש 00/00/0000

	
	חלק ה': רמת ביצועים נוכחית
	

	תחום ביצועים:                                                                                              

	תהליך ההערכה/מעקב שהופעל:                                                                    

	תוצאות הערכת מדינה/מחוז:                                                                        

	סיכום ביצועים/הערכה נוכחיים (כולל הנקודות  החזקות של התלמיד) (

	

	תחום ביצועים:                                                                                              

	תהליך ההערכה/מעקב שהופעל:                                                                    

	תוצאות הערכת מדינה/מחוז:                                                                        

	סיכום ביצועים/הערכה נוכחיים (כולל הנקודות  החזקות של התלמיד) (

	


	
	תכנית חינוך יחידנית (IEP)
	

	מחוז לימודים מאוחד לוס אנג'לס  (LAUSD - Los Angeles Unified School District)   IEP עמוד 4  מתוך 23

	התלמיד עזר ליאל 
	תאריך לידה 01.01.2020                             מועד מפגש 02.04.2019

	
	חלק ו': זכאות
	

	אם ישנו/ם, תחום/י מוגבלות משוערת שנדון/ו:

	ליאל מפגינה קשיים ביכולתה לתקשר מילולית, כפי שעולה מתצפיותיה של האם והמורה (קשיים שאינם נובעים ממיומנויות רכישת שפה שניה). בנוסף האינטראקציות החברתיות שלה מושפעות עד מאוד על ידי חוסר היכולת שלה ליזום ולבוא בתקשורת עם בני גילה. ליאל מתקשה לנהל שיחות הדדיות למשך יותר מכמה דקות. חסרות לה מיומנויות חברתיות הדרושות על מנת ליצור ולתחזק חברויות. 


	ל-IEP ראשונית, ניסיונות תיקון לפני קביעת הזכאות:

	     


	 FORMCHECKBOX 
  זכאי/ת כתלמיד/ה עם המגבלות הבאות:

	אוטיזם
	קוד: AUT  (

	                                                                                                                                 
	קוד:                          (

	                                                                                                                                 
	קוד:                          (

	                                                                                                                                 
	קוד:                          (

	 FORMCHECKBOX 
  זכאי/ת להוראה ולשירותים המיוחדים הבאים:

	     
	קוד:                          (

	
	קוד:                          (

	
	קוד:                          (

	 FORMCHECKBOX 
  לא זכאי למוגבלויות הבאות:

	                                                                                                                                 
	קוד:                          (

	                                                                                                                                 
	קוד:                          (

	                                                                                                                                 
	קוד:                          (

	                                                                                                                                 
	קוד:                          (

	
	

	סיבה/ות:

	     


	לאחר שיקול דעת צוות ה-IEP מסכים כי הצרכים החינוכיים של התלמיד אינם בעיקרם תוצאה של:

	 FORMCHECKBOX 
 בעיות הסתגלות חברתית
	 FORMCHECKBOX 
 מוגבלות פיזית זמנית
	 FORMCHECKBOX 
 חוסר בהוראת הקריאה

	 FORMCHECKBOX 
 חוסר בהוראה במתמטיקה
	 FORMCHECKBOX 
 שליטה מוגבלת באנגלית
	 FORMCHECKBOX 
 גורמים סביבתיים, תרבותיים או כלכליים


	
	תכנית חינוך יחידנית (IEP)
	

	מחוז לימודים מאוחד לוס אנג'לס  (LAUSD - Los Angeles Unified School District)   IEP עמוד 5 א ב ג ד ה ו ז ח ט י   מ-23

	התלמיד עזר ליאל 
	תאריך לידה 01.01.2020                             מועד מפגש 02.04.2019

	
	חלק ז': יעדים שנתיים/מטרות שנתיות
	

	תחום הביצועים מזוהה בחלק ה'


קוד DIS קשור      

	יעד שנתי מס' 1;  קריאה
GB
ליאל תפענח מילים רב הברתיות בנפרד ו/או בטקסט, כפי שיימדד ע"י תצפית ב-3 מתוך 5 מהמקרים בדיוק של 70%.

	סמן בכל המשבצות המתאימות איש צוות אחראי:   FORMCHECKBOX 
 מורה חינוך רגיל  FORMCHECKBOX 
 מורה חינוך מיוחד  FORMCHECKBOX 
 יועץ מורשה/מוסמך

	 FORMCHECKBOX 
 איש צוות DIS


 FORMCHECKBOX 
 ספק אחר

	מועד התחלה (שנה/חודש)  0000 / 00
מועד להשגת היעד (שנה/חודש)  0000 / 00

	התקדמות תדווח להורה/אפוטרופוס ב:  FORMCHECKBOX 
תעודה   FORMCHECKBOX 
דו"ח התקדמות  FORMCHECKBOX 
 אסיפת הורים  FORMCHECKBOX 
 אחר         

	לשימוש DIS, RSP ובתי ספר לא-ציבוריים בלבד:    FORMCHECKBOX 
 בשבוע      ,           או  FORMCHECKBOX 
 בחודש      ,      

	





        פעמים בשבוע, סך דקות בשבוע
       פעמים בחודש, סך דקות בחודש

מתוך       דקות שבועיות/חודשיות       דקות שירות יסופקו מחוץ לכיתה הרגילה.

	
	

	מטרה מצטברת מס' 1 הקשורה ליעד:     
ליאל תפענח מילים רב הברתיות בנפרד ו/או בטקסט, כפי שיימדד ע"י תצפית ב-2 מתוך 5 מהמקרים בדיוק של 50%.
	מטרה מצטברת מס' 2 הקשורה ליעד:     
ליאל תפענח מילים רב הברתיות בנפרד ו/או בטקסט, כפי שיימדד ע"י תצפית ב-3 מתוך 5 מהמקרים בדיוק של 60%.

	מועד להשגה  0000 / 00  (שנה/חודש) 
	מועד להשגה  0000 / 00  (שנה/חודש) 

	שיטות הערכה:
	שיטות הערכה:

	 FORMCHECKBOX 
מבדקי המדינה   FORMCHECKBOX 
ביחס לנורמה   FORMCHECKBOX 
ביחס לקריטריון
	 FORMCHECKBOX 
מבדקי המדינה   FORMCHECKBOX 
ביחס לנורמה   FORMCHECKBOX 
ביחס לקריטריון

	 FORMCHECKBOX 
על בסיס תכנית לימודים   FORMCHECKBOX 
תצפית   FORMCHECKBOX 
תיק
	 FORMCHECKBOX 
על בסיס תכנית לימודים   FORMCHECKBOX 
תצפית   FORMCHECKBOX 
תיק

	 FORMCHECKBOX 
דגימות עבודה   FORMCHECKBOX 
בלתי-פורמלית
	 FORMCHECKBOX 
דגימות עבודה   FORMCHECKBOX 
בלתי-פורמלית

	 FORMCHECKBOX 
אחר
	 FORMCHECKBOX 
אחר

	דו"ח התקדמות והישגי IEP מ-IEP הנוכחי

	הסבר לציונים
4 השגת היעד או התעלות מעליו   3 התקדמות ניכרת (50-99% מהיעד)   2 התקדמות חלקית (1-49% מהיעד)   1 אין התקדמות

	תקופת דיווח ראשונה
	תקופת דיווח שנייה
	תקופת דיווח שלישית
	תקופת דיווח רביעית
	השגת יעדים

	תאריך: 00/00/0000
	תאריך: 00/00/0000
	תאריך: 00/00/0000
	(תיכון בלבד) תאריך:

00/00/0000
	

	ציון התקדמות:     
	ציון התקדמות:    
	ציון התקדמות:     
	ציון התקדמות:     
	יעד מס' 1 הושג:

 FORMCHECKBOX 
כן   FORMCHECKBOX 
לא

יעד מס' 2 הושג:

 FORMCHECKBOX 
כן   FORMCHECKBOX 
לא

אם "לא" נא הסבר:

     

	האם די בהתקדמות להשגת היעד השנתי?
	האם די בהתקדמות להשגת היעד השנתי?
	האם די בהתקדמות להשגת היעד השנתי?
	האם די בהתקדמות להשגת היעד השנתי?
	

	 FORMCHECKBOX 
כן   FORMCHECKBOX 
לא
	 FORMCHECKBOX 
כן   FORMCHECKBOX 
לא
	 FORMCHECKBOX 
כן   FORMCHECKBOX 
לא
	 FORMCHECKBOX 
כן   FORMCHECKBOX 
לא
	

	אם לא נא הער:
	אם לא נא הער:
	אם לא נא הער:
	אם לא נא הער:
	

	 FORMCHECKBOX 
נחוץ יותר זמן
	 FORMCHECKBOX 
נחוץ יותר זמן
	 FORMCHECKBOX 
נחוץ יותר זמן
	 FORMCHECKBOX 
נחוץ יותר זמן
	

	 FORMCHECKBOX 
 עודף חיסורים/ איחורים
	 FORMCHECKBOX 
 עודף חיסורים/ איחורים
	 FORMCHECKBOX 
 עודף חיסורים/ איחורים
	 FORMCHECKBOX 
 עודף חיסורים/ איחורים
	

	 FORMCHECKBOX 
המשימות לא בוצעו
	 FORMCHECKBOX 
המשימות לא בוצעו
	 FORMCHECKBOX 
המשימות לא בוצעו
	 FORMCHECKBOX 
המשימות לא בוצעו
	

	 FORMCHECKBOX 
יש לבחון מחדש או לשנות יעד
	 FORMCHECKBOX 
יש לבחון מחדש או לשנות יעד
	 FORMCHECKBOX 
יש לבחון מחדש או לשנות יעד
	 FORMCHECKBOX 
יש לבחון מחדש או לשנות יעד
	

	 FORMCHECKBOX 
אחר

     
	 FORMCHECKBOX 
אחר

     
	 FORMCHECKBOX 
אחר

     
	 FORMCHECKBOX 
אחר

     
	


	
	תכנית חינוך יחידנית (IEP)

	מחוז לימודים מאוחד לוס אנג'לס  (LAUSD - Los Angeles Unified School District)   IEP עמוד 5 א ב ג ד ה ו ז ח ט י   מ-23

	התלמיד עזר ליאל 
	תאריך לידה 01.01.2020                             מועד מפגש 02.04.2019

	
	חלק ז': יעדים שנתיים/מטרות שנתיות

	תחום הביצועים מזוהה בחלק ה'


קוד DIS קשור      

	יעד שנתי מס' 2; שפה כתובה
GB
ליאל תכתוב בצורה בהירה וקוהרנטית 4 משפטים או יותר המאורגנים בהתאם למטלה, למטרה ו/או לקהל היעד, כפי שיימדד ע"י דגימות עבודה ב-3 מתוך 4 מהמקרים בדיוק של 70%.

	סמן בכל המשבצות המתאימות איש צוות אחראי:   FORMCHECKBOX 
 מורה חינוך רגיל  FORMCHECKBOX 
 מורה חינוך מיוחד  FORMCHECKBOX 
 יועץ מורשה/מוסמך

	 FORMCHECKBOX 
 איש צוות DIS


 FORMCHECKBOX 
 ספק אחר

	מועד התחלה (שנה/חודש)  0000 / 00
מועד להשגת היעד (שנה/חודש)  0000 / 00

	התקדמות תדווח להורה/אפוטרופוס ב:  FORMCHECKBOX 
תעודה   FORMCHECKBOX 
דו"ח התקדמות  FORMCHECKBOX 
 אסיפת הורים  FORMCHECKBOX 
 אחר         

	לשימוש DIS, RSP ובתי ספר לא-ציבוריים בלבד:    FORMCHECKBOX 
 בשבוע      ,           או  FORMCHECKBOX 
 בחודש      ,      

	





        פעמים בשבוע, סך דקות בשבוע
       פעמים בחודש, סך דקות בחודש

מתוך       דקות שבועיות/חודשיות       דקות שירות יסופקו מחוץ לכיתה הרגילה.

	
	

	מטרה מצטברת מס' 1 הקשורה ליעד:     
ליאל תכתוב בצורה בהירה וקוהרנטית 2 משפטים או יותר המאורגנים בהתאם למטלה, למטרה ו/או לקהל היעד, כפי שיימדד ע"י דגימות עבודה ב-3 מתוך 4 מהמקרים בדיוק של 50%.
	מטרה מצטברת מס' 2 הקשורה ליעד:     
ליאל תכתוב בצורה בהירה וקוהרנטית 3 משפטים או יותר המאורגנים בהתאם למטלה, למטרה ו/או לקהל היעד, כפי שיימדד ע"י דגימות עבודה ב-3 מתוך 4 מהמקרים בדיוק של 60%.

	מועד להשגה  0000 / 00  (שנה/חודש) 
	מועד להשגה  0000 / 00  (שנה/חודש) 

	שיטות הערכה:
	שיטות הערכה:

	 FORMCHECKBOX 
מבדקי המדינה   FORMCHECKBOX 
ביחס לנורמה   FORMCHECKBOX 
ביחס לקריטריון
	 FORMCHECKBOX 
מבדקי המדינה   FORMCHECKBOX 
ביחס לנורמה   FORMCHECKBOX 
ביחס לקריטריון

	 FORMCHECKBOX 
על בסיס תכנית לימודים   FORMCHECKBOX 
תצפית   FORMCHECKBOX 
תיק
	 FORMCHECKBOX 
על בסיס תכנית לימודים   FORMCHECKBOX 
תצפית   FORMCHECKBOX 
תיק

	 FORMCHECKBOX 
דגימות עבודה   FORMCHECKBOX 
בלתי-פורמלית
	 FORMCHECKBOX 
דגימות עבודה   FORMCHECKBOX 
בלתי-פורמלית

	 FORMCHECKBOX 
אחר
	 FORMCHECKBOX 
אחר

	דו"ח התקדמות והישגי IEP מ-IEP הנוכחי

	הסבר לציונים

4 השגת היעד או התעלות מעליו   3 התקדמות ניכרת (50-99% מהיעד)   2 התקדמות חלקית (1-49% מהיעד)   1 אין התקדמות

	תקופת דיווח ראשונה
	תקופת דיווח שנייה
	תקופת דיווח שלישית
	תקופת דיווח רביעית
	השגת יעדים

	תאריך: 00/00/0000
	תאריך: 00/00/0000
	תאריך: 00/00/0000
	(תיכון בלבד) תאריך:

00/00/0000
	

	ציון התקדמות:     
	ציון התקדמות:    
	ציון התקדמות:     
	ציון התקדמות:     
	יעד מס' 1 הושג:

 FORMCHECKBOX 
כן   FORMCHECKBOX 
לא

יעד מס' 2 הושג:

 FORMCHECKBOX 
כן   FORMCHECKBOX 
לא

אם "לא" נא הסבר:

     

	האם די בהתקדמות להשגת היעד השנתי?
	האם די בהתקדמות להשגת היעד השנתי?
	האם די בהתקדמות להשגת היעד השנתי?
	האם די בהתקדמות להשגת היעד השנתי?
	

	 FORMCHECKBOX 
כן   FORMCHECKBOX 
לא
	 FORMCHECKBOX 
כן   FORMCHECKBOX 
לא
	 FORMCHECKBOX 
כן   FORMCHECKBOX 
לא
	 FORMCHECKBOX 
כן   FORMCHECKBOX 
לא
	

	אם לא נא הער:
	אם לא נא הער:
	אם לא נא הער:
	אם לא נא הער:
	

	 FORMCHECKBOX 
נחוץ יותר זמן
	 FORMCHECKBOX 
נחוץ יותר זמן
	 FORMCHECKBOX 
נחוץ יותר זמן
	 FORMCHECKBOX 
נחוץ יותר זמן
	

	 FORMCHECKBOX 
 עודף חיסורים/ איחורים
	 FORMCHECKBOX 
 עודף חיסורים/ איחורים
	 FORMCHECKBOX 
 עודף חיסורים/ איחורים
	 FORMCHECKBOX 
 עודף חיסורים/ איחורים
	

	 FORMCHECKBOX 
המשימות לא בוצעו
	 FORMCHECKBOX 
המשימות לא בוצעו
	 FORMCHECKBOX 
המשימות לא בוצעו
	 FORMCHECKBOX 
המשימות לא בוצעו
	

	 FORMCHECKBOX 
יש לבחון מחדש או לשנות יעד
	 FORMCHECKBOX 
יש לבחון מחדש או לשנות יעד
	 FORMCHECKBOX 
יש לבחון מחדש או לשנות יעד
	 FORMCHECKBOX 
יש לבחון מחדש או לשנות יעד
	

	 FORMCHECKBOX 
אחר

     
	 FORMCHECKBOX 
אחר

     
	 FORMCHECKBOX 
אחר

     
	 FORMCHECKBOX 
אחר

     
	


	
	תכנית חינוך יחידנית (IEP)

	מחוז לימודים מאוחד לוס אנג'לס  (LAUSD - Los Angeles Unified School District)   IEP עמוד 5 א ב ג ד ה ו ז ח ט י   מ-23

	התלמיד עזר ליאל 
	תאריך לידה 01.01.2020                             מועד מפגש 02.04.2019

	
	חלק ז': יעדים שנתיים/מטרות שנתיות

	תחום הביצועים מזוהה בחלק ה'


קוד DIS קשור      

	יעד שנתי מס' 3; מתמטיקה
GB
ליאל תחבר מספרים שסכומם 1000 באמצעות אסטרטגיות ואלגוריתמים של ערך מקום ותכונות פעולות החשבון באופן עצמאי, כפי שיימדד ע"י דגימות עבודה ב-4 מתוך 5 מהמקרים בדיוק של 70%. 

	סמן בכל המשבצות המתאימות איש צוות אחראי:   FORMCHECKBOX 
 מורה חינוך רגיל  FORMCHECKBOX 
 מורה חינוך מיוחד  FORMCHECKBOX 
 יועץ מורשה/מוסמך

	 FORMCHECKBOX 
 איש צוות DIS


 FORMCHECKBOX 
 ספק אחר

	מועד התחלה (שנה/חודש)  0000 / 00
מועד להשגת היעד (שנה/חודש)  0000 / 00

	התקדמות תדווח להורה/אפוטרופוס ב:  FORMCHECKBOX 
תעודה   FORMCHECKBOX 
דו"ח התקדמות  FORMCHECKBOX 
 אסיפת הורים  FORMCHECKBOX 
 אחר         

	לשימוש DIS, RSP ובתי ספר לא-ציבוריים בלבד:    FORMCHECKBOX 
 בשבוע      ,           או  FORMCHECKBOX 
 בחודש      ,      

	





        פעמים בשבוע, סך דקות בשבוע
       פעמים בחודש, סך דקות בחודש

מתוך       דקות שבועיות/חודשיות       דקות שירות יסופקו מחוץ לכיתה הרגילה.

	
	

	מטרה מצטברת מס' 1 הקשורה ליעד:     
ליאל תחבר מספרים שסכומם 100 באמצעות אסטרטגיות ואלגוריתמים של ערך מקום ותכונות פעולות החשבון באופן עצמאי, כפי שיימדד ע"י דגימות עבודה ב-4 מתוך 5 מהמקרים בדיוק של 70%.
	מטרה מצטברת מס' 2 הקשורה ליעד:     
ליאל תחבר מספרים שסכומם 1000 באמצעות אסטרטגיות ואלגוריתמים של ערך מקום ותכונות פעולות החשבון באופן עצמאי, כפי שיימדד ע"י דגימות עבודה ב-4 מתוך 5 מהמקרים בדיוק של 50%.

	מועד להשגה  0000 / 00  (שנה/חודש) 
	מועד להשגה  0000 / 00  (שנה/חודש) 

	שיטות הערכה:
	שיטות הערכה:

	 FORMCHECKBOX 
מבדקי המדינה   FORMCHECKBOX 
ביחס לנורמה   FORMCHECKBOX 
ביחס לקריטריון
	 FORMCHECKBOX 
מבדקי המדינה   FORMCHECKBOX 
ביחס לנורמה   FORMCHECKBOX 
ביחס לקריטריון

	 FORMCHECKBOX 
על בסיס תכנית לימודים   FORMCHECKBOX 
תצפית   FORMCHECKBOX 
תיק
	 FORMCHECKBOX 
על בסיס תכנית לימודים   FORMCHECKBOX 
תצפית   FORMCHECKBOX 
תיק

	 FORMCHECKBOX 
דגימות עבודה   FORMCHECKBOX 
בלתי-פורמלית
	 FORMCHECKBOX 
דגימות עבודה   FORMCHECKBOX 
בלתי-פורמלית

	 FORMCHECKBOX 
אחר
	 FORMCHECKBOX 
אחר

	דו"ח התקדמות והישגי IEP מ-IEP הנוכחי

	הסבר לציונים

4 השגת היעד או התעלות מעליו   3 התקדמות ניכרת (50-99% מהיעד)   2 התקדמות חלקית (1-49% מהיעד)   1 אין התקדמות

	תקופת דיווח ראשונה
	תקופת דיווח שנייה
	תקופת דיווח שלישית
	תקופת דיווח רביעית
	השגת יעדים

	תאריך: 00/00/0000
	תאריך: 00/00/0000
	תאריך: 00/00/0000
	(תיכון בלבד) תאריך:

00/00/0000
	

	ציון התקדמות:     
	ציון התקדמות:    
	ציון התקדמות:     
	ציון התקדמות:     
	יעד מס' 1 הושג:

 FORMCHECKBOX 
כן   FORMCHECKBOX 
לא

יעד מס' 2 הושג:

 FORMCHECKBOX 
כן   FORMCHECKBOX 
לא

אם "לא" נא הסבר:

     

	האם די בהתקדמות להשגת היעד השנתי?
	האם די בהתקדמות להשגת היעד השנתי?
	האם די בהתקדמות להשגת היעד השנתי?
	האם די בהתקדמות להשגת היעד השנתי?
	

	 FORMCHECKBOX 
כן   FORMCHECKBOX 
לא
	 FORMCHECKBOX 
כן   FORMCHECKBOX 
לא
	 FORMCHECKBOX 
כן   FORMCHECKBOX 
לא
	 FORMCHECKBOX 
כן   FORMCHECKBOX 
לא
	

	אם לא נא הער:
	אם לא נא הער:
	אם לא נא הער:
	אם לא נא הער:
	

	 FORMCHECKBOX 
נחוץ יותר זמן
	 FORMCHECKBOX 
נחוץ יותר זמן
	 FORMCHECKBOX 
נחוץ יותר זמן
	 FORMCHECKBOX 
נחוץ יותר זמן
	

	 FORMCHECKBOX 
 עודף חיסורים/ איחורים
	 FORMCHECKBOX 
 עודף חיסורים/ איחורים
	 FORMCHECKBOX 
 עודף חיסורים/ איחורים
	 FORMCHECKBOX 
 עודף חיסורים/ איחורים
	

	 FORMCHECKBOX 
המשימות לא בוצעו
	 FORMCHECKBOX 
המשימות לא בוצעו
	 FORMCHECKBOX 
המשימות לא בוצעו
	 FORMCHECKBOX 
המשימות לא בוצעו
	

	 FORMCHECKBOX 
יש לבחון מחדש או לשנות יעד
	 FORMCHECKBOX 
יש לבחון מחדש או לשנות יעד
	 FORMCHECKBOX 
יש לבחון מחדש או לשנות יעד
	 FORMCHECKBOX 
יש לבחון מחדש או לשנות יעד
	

	 FORMCHECKBOX 
אחר

     
	 FORMCHECKBOX 
אחר

     
	 FORMCHECKBOX 
אחר

     
	 FORMCHECKBOX 
אחר

     
	


	
	תכנית חינוך יחידנית (IEP)

	מחוז לימודים מאוחד לוס אנג'לס  (LAUSD - Los Angeles Unified School District)   IEP עמוד 5 א ב ג ד ה ו ז ח ט י   מ-23

	התלמיד עזר ליאל 
	תאריך לידה 01.01.2020                             מועד מפגש 02.04.2019

	
	חלק ז': יעדים שנתיים/מטרות שנתיות

	תחום הביצועים מזוהה בחלק ה'


קוד DIS קשור      

	יעד שנתי מס' 4; מיומנויות חברתיות
GB
במהלך זמן משחק חופשי לליאל יהיו אינטראקציות עם בני גילה באופן נאות, תוך שמירה על מרחב אישי וקול מכבד במשך ממוצע של 80% מההפוגות, כפי שיימדד במשך תקופה של שבועיים. 

	סמן בכל המשבצות המתאימות איש צוות אחראי:   FORMCHECKBOX 
 מורה חינוך רגיל  FORMCHECKBOX 
 מורה חינוך מיוחד  FORMCHECKBOX 
 יועץ מורשה/מוסמך

	 FORMCHECKBOX 
 איש צוות DIS


 FORMCHECKBOX 
 ספק אחר

	מועד התחלה (שנה/חודש)  0000 / 00
מועד להשגת היעד (שנה/חודש)  0000 / 00

	התקדמות תדווח להורה/אפוטרופוס ב:  FORMCHECKBOX 
תעודה   FORMCHECKBOX 
דו"ח התקדמות  FORMCHECKBOX 
 אסיפת הורים  FORMCHECKBOX 
 אחר         

	לשימוש DIS, RSP ובתי ספר לא-ציבוריים בלבד:    FORMCHECKBOX 
 בשבוע      ,           או  FORMCHECKBOX 
 בחודש      ,      

	





        פעמים בשבוע, סך דקות בשבוע
       פעמים בחודש, סך דקות בחודש

מתוך       דקות שבועיות/חודשיות       דקות שירות יסופקו מחוץ לכיתה הרגילה.

	
	

	מטרה מצטברת מס' 1 הקשורה ליעד:     
במהלך זמן משחק חופשי לליאל יהיו אינטראקציות עם בני גילה באופן נאות, תוך שמירה על מרחב אישי וקול מכבד במשך ממוצע של 60% מההפוגות, כפי שיימדד במשך תקופה של שבועיים.
	מטרה מצטברת מס' 2 הקשורה ליעד:     
במהלך זמן משחק חופשי לליאל יהיו אינטראקציות עם בני גילה באופן נאות, תוך שמירה על מרחב אישי וקול מכבד במשך ממוצע של 70% מההפוגות, כפי שיימדד במשך תקופה של שבועיים.

	מועד להשגה  0000 / 00  (שנה/חודש) 
	מועד להשגה  0000 / 00  (שנה/חודש) 

	שיטות הערכה:
	שיטות הערכה:

	 FORMCHECKBOX 
מבדקי המדינה   FORMCHECKBOX 
ביחס לנורמה   FORMCHECKBOX 
ביחס לקריטריון
	 FORMCHECKBOX 
מבדקי המדינה   FORMCHECKBOX 
ביחס לנורמה   FORMCHECKBOX 
ביחס לקריטריון

	 FORMCHECKBOX 
על בסיס תכנית לימודים   FORMCHECKBOX 
תצפית   FORMCHECKBOX 
תיק
	 FORMCHECKBOX 
על בסיס תכנית לימודים   FORMCHECKBOX 
תצפית   FORMCHECKBOX 
תיק

	 FORMCHECKBOX 
דגימות עבודה   FORMCHECKBOX 
בלתי-פורמלית
	 FORMCHECKBOX 
דגימות עבודה   FORMCHECKBOX 
בלתי-פורמלית

	 FORMCHECKBOX 
אחר
	 FORMCHECKBOX 
אחר

	דו"ח התקדמות והישגי IEP מ-IEP הנוכחי

	הסבר לציונים

4 השגת היעד או התעלות מעליו   3 התקדמות ניכרת (50-99% מהיעד)   2 התקדמות חלקית (1-49% מהיעד)   1 אין התקדמות

	תקופת דיווח ראשונה
	תקופת דיווח שנייה
	תקופת דיווח שלישית
	תקופת דיווח רביעית
	השגת יעדים

	תאריך: 00/00/0000
	תאריך: 00/00/0000
	תאריך: 00/00/0000
	(תיכון בלבד) תאריך:

00/00/0000
	

	ציון התקדמות:     
	ציון התקדמות:    
	ציון התקדמות:     
	ציון התקדמות:     
	יעד מס' 1 הושג:

 FORMCHECKBOX 
כן   FORMCHECKBOX 
לא

יעד מס' 2 הושג:

 FORMCHECKBOX 
כן   FORMCHECKBOX 
לא

אם "לא" נא הסבר:

     

	האם די בהתקדמות להשגת היעד השנתי?
	האם די בהתקדמות להשגת היעד השנתי?
	האם די בהתקדמות להשגת היעד השנתי?
	האם די בהתקדמות להשגת היעד השנתי?
	

	 FORMCHECKBOX 
כן   FORMCHECKBOX 
לא
	 FORMCHECKBOX 
כן   FORMCHECKBOX 
לא
	 FORMCHECKBOX 
כן   FORMCHECKBOX 
לא
	 FORMCHECKBOX 
כן   FORMCHECKBOX 
לא
	

	אם לא נא הער:
	אם לא נא הער:
	אם לא נא הער:
	אם לא נא הער:
	

	 FORMCHECKBOX 
נחוץ יותר זמן
	 FORMCHECKBOX 
נחוץ יותר זמן
	 FORMCHECKBOX 
נחוץ יותר זמן
	 FORMCHECKBOX 
נחוץ יותר זמן
	

	 FORMCHECKBOX 
 עודף חיסורים/ איחורים
	 FORMCHECKBOX 
 עודף חיסורים/ איחורים
	 FORMCHECKBOX 
 עודף חיסורים/ איחורים
	 FORMCHECKBOX 
 עודף חיסורים/ איחורים
	

	 FORMCHECKBOX 
המשימות לא בוצעו
	 FORMCHECKBOX 
המשימות לא בוצעו
	 FORMCHECKBOX 
המשימות לא בוצעו
	 FORMCHECKBOX 
המשימות לא בוצעו
	

	 FORMCHECKBOX 
יש לבחון מחדש או לשנות יעד
	 FORMCHECKBOX 
יש לבחון מחדש או לשנות יעד
	 FORMCHECKBOX 
יש לבחון מחדש או לשנות יעד
	 FORMCHECKBOX 
יש לבחון מחדש או לשנות יעד
	

	 FORMCHECKBOX 
אחר

     
	 FORMCHECKBOX 
אחר

     
	 FORMCHECKBOX 
אחר

     
	 FORMCHECKBOX 
אחר

     
	


	
	תכנית חינוך יחידנית (IEP)
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	תכנית חינוך יחידנית (IEP)
	

	מחוז לימודים מאוחד לוס אנג'לס  (LAUSD - Los Angeles Unified School District)                   IEP עמוד 7  מתוך 23

	התלמיד                                                      
	תאריך לידה 00/00/0000                           מועד מפגש 00/00/0000

	חלק י"א: המלצה להשתתפות בהערכות המדינה והערכות כלל-המחוזיות

	השתתפות בהערכות המדינה והערכות כלל-המחוזית

	1. כיצד ישתתף התלמיד?   FORMCHECKBOX 
CAT6/CST  FORMCHECKBOX 
SABE  FORMCHECKBOX 
CWST  FORMCHECKBOX 
רמת CAPA       (ימולא מדי שנה במפגש ה-IEP)

	השתתפות ב-CAT6/CST לתלמידים בכיתות א'-י"א

	2. כיצד ישתתף התלמיד ב-CAT6/CST?

	 FORMCHECKBOX 
 ישתתף בהערכה המלאה      FORMCHECKBOX 
יזדקק להתאמות (יש למלא את מס' 3 בהמשך)     FORMCHECKBOX 
יזדקק לשינויים (ציין להלן)

	     

	סמן התאמות בהערכת CAT6/CST לתלמידים בכיתות א'-י"א

	3. אם לסטודנט יידרשו התאמות, ציין את ההתאמות (סמן את כל המשבצות המתאימות)

	 FORMCHECKBOX 
 תזמון ולוחות זמנים                                                                      
	 FORMCHECKBOX 
 הצגה                                       

	 FORMCHECKBOX 
 מבחן שלא לרמת הכיתה (לכיתות ה'-י"א בלבד) (מבחן של כיתה    
	 FORMCHECKBOX 
 מענה                                       

	 FORMCHECKBOX 
 ברייל
	 FORMCHECKBOX 
 קריאת המבחן בקול רם

	 FORMCHECKBOX 
 ** תרגום של ההוראות
	 FORMCHECKBOX 
 ** מילון דו-לשוני

	** לומדי השפה האנגלית (ELL) הרשומים פחות משנה ב-LAUSD והינם בהקבצות (ELD) 1 ו-2 יכולים לקבל את ההוראות המתורגמות וכן יכולים להשתמש במילון דו-לשוני. התאמות אלה צריכות לתאום לאלה שהתלמידים מקבלים בהוראה השוטפת.

	4. אם התלמיד לא ישתתף בהערכת CAT6/CST ציין את הסיבה.

	     

	השתתפות במשימות הביצועים המחוזיות לתלמידים בכיתות ב'-ט'

	5. כיצד ישתתף התלמיד במשימות הביצועים המחוזיות?

	 FORMCHECKBOX 
 השתתפות מלאה    FORMCHECKBOX 
 יזדקק להתאמות (פרט התאמות להלן)

	     

	6. אם התלמיד לא ישתתף במשימות הביצועים, תאר כיצד תתבצע הערכת התלמיד:

	     

	חלק י"ב: דרישות סיום בית ספר לתלמידי תיכון

	לומד לקראת:    FORMCHECKBOX 
 תעודה    FORMCHECKBOX 
 מכתב המלצה

	# 1
 FORMCHECKBOX 

מס' נקודות נדרשות לסיום שהושלמו

     
# 2

 FORMCHECKBOX 

עבר את WRITE sample
0000 / 00
(שנה/חודש)  


	# 3

 FORMCHECKBOX 

עבר את SHARP
0000 / 00
(שנה/חודש)  

או
 FORMCHECKBOX 

ציונים של C ומעלה ב-4 סמסטרים של אנגלית

(20 נקודות) 

או
 FORMCHECKBOX 

עבר 2000 STEPS 
(רק למסיימי 2003) 


	# 4

 FORMCHECKBOX 

עבר את TOPICS
0000 / 00
(שנה/חודש)  

או
 FORMCHECKBOX 

ציונים של C ומעלה ב-4 סמסטרים של מתמטיקה

(20 נקודות) 

או
 FORMCHECKBOX 

עבר 2000 STEPS 
(רק למסיימי 2003) 


	# 3

 FORMCHECKBOX 

עבר את WRITE Obj.
0000 / 00
(שנה/

חודש)  

או
 FORMCHECKBOX 

ציונים של C ומעלה ב-4 סמסטרים של אנגלית

(20 נקודות) 

או
 FORMCHECKBOX 

עבר 2000 STEPS 

(רק למסיימי 2003) 



	החל מ-2006 נדרשים המסיימים להשלים את #6-#8
# 6
# 7
# 8
 FORMCHECKBOX 

מספר נקודות נדרשות לסיום שהושלמו      
 FORMCHECKBOX 

השלים CAHSEE בשפה האנגלית

0000 / 00
(שנה/חודש)  

 FORMCHECKBOX 

השלים CAHSEE במתמטיקה

0000 / 00
(שנה/חודש)  




	
	תכנית חינוך יחידנית (IEP)
	

	מחוז לימודים מאוחד לוס אנג'לס  (LAUSD - Los Angeles Unified School District)                   IEP עמוד 8  מתוך 23

	התלמיד                                                      
	תאריך לידה 00/00/0000                           מועד מפגש 00/00/0000

	חלק י"ג: המלצות צוות IEP

	1. מיקום השירותים בסביבה הכי פחות מגבילה

	 FORMCHECKBOX 
 בית ספר מחוזי באזור המגורים  FORMCHECKBOX 
 בית ספר מחוזי מחוץ לאזור המגורים FORMCHECKBOX 
 Head Start  FORMCHECKBOX 
 קולג' קהילתי

	 FORMCHECKBOX 
 מרכז מחוזי לילדים  FORMCHECKBOX 
 בית ספר/מרכז מחוזי לחינוך מיוחד  FORMCHECKBOX 
 בית ספר לא-ציבורי  FORMCHECKBOX 
 פנימייה של המדינה

	 FORMCHECKBOX 
 רישום כפול (פרט)                                                                                                             

	 FORMCHECKBOX 
 אחר                                                         FORMCHECKBOX 
 בבית   FORMCHECKBOX 
 בית החולים   FORMCHECKBOX 
 גורם לא-ציבורי

	2. מסגרת לימודית (סמן את כל המתאימים)

	 FORMCHECKBOX 
 חינוך כללי   FORMCHECKBOX 
 שירותי מומחים למשאבים    FORMCHECKBOX 
 לימודי יום מיוחדים (מס' דקות בשבוע      )    FORMCHECKBOX 
 הוראה ושירותים ייעודיים (DIS)/ שירותים קשורים.

	 FORMCHECKBOX 
 החינוך הכללי עם תמיכה בשילוב

	הסיבה שצרכי התלמיד לא ניתנים למילוי במסגרת החינוך הכללי:

	     

	3. התקני עזר טכנולוגיים       FORMCHECKBOX 
 כן   FORMCHECKBOX 
 לא   אם כן, ציין את תחום הצורך שהוערך ואת ההמלצה להתקן/י עזר טכנולוגי/ים.

	     

	4. תמיכה בהיקף נמוך

	זכאות:  FORMCHECKBOX 
 לקות ראייה   FORMCHECKBOX 
 ליקוי אורטופדי חמור   FORMCHECKBOX 
 חירשות/כובד שמיעה
אם זכאי, ציין את תחום הצורך והמלצות לתמיכה: 

     

	5. אחוז הזמן השבועי בחינוך המיוחד        % דקות ביום בחינוך המיוחד  (רק בית ספר לא-ציבורי)
     

	6. שנת לימודים מוארכת / סמסטר קיץ   FORMCHECKBOX 
 כן   FORMCHECKBOX 
 לא 

	על בסיס הבאים: השפעה נמשכת של המוגבלות, דפוס הרגרסיה וקושי בשימור הידע לאחר חופשות והפסקות לימודים

	7. סוג חינוך גופני

	 FORMCHECKBOX 
 רגיל   FORMCHECKBOX 
 מותאם   FORMCHECKBOX 
 נדרשות התאמות ייחודיות:  FORMCHECKBOX 
 תוספת זמן להתלבשות    FORMCHECKBOX 
 סיוע עם התא (לוקר)   

	 FORMCHECKBOX 
 אחר                                                             

	 FORMCHECKBOX 
 התלמיד עמד בדרישות החינוך הגופני לתיכונים של המדינה

	8. תחבורה    FORMCHECKBOX 
 כן   FORMCHECKBOX 
 לא   אם כן, ציין סיבה:

	 FORMCHECKBOX 
 לא ניתן ליישם IEP בבית הספר באזור המגורים

	 FORMCHECKBOX 
 המוגבלות של התלמיד מחייבת תחבורה מהבית לבית הספר כיוון ש:

	     

	סוג התחבורה:    FORMCHECKBOX 
 מהבית לבית הספר    FORMCHECKBOX 
 מבית ספר לבית ספר    FORMCHECKBOX 
 אחר                                        

	ESY לתלמידי RSP: אם תכנית ESY אינה בבי"ס באזור המגורים, נדרש לתלמיד  FORMCHECKBOX 
 מבי"ס  לבי"ס   FORMCHECKBOX 
  מהבית לבי"ס

	9. תכנית לימודים

	התלמיד ישתתף ב:

	 FORMCHECKBOX 
 תכנית הלימודים של החינוך הכללי המחוזי לרמת הכיתה שלו/שלה.

	 FORMCHECKBOX 
 תכנית הלימודים של החינוך הכללי בעזרת התאמות/שינויים כמפורט בחלק י'.

	 FORMCHECKBOX 
 תכנית לימודים מחוזית אלטרנטיבית שנועדה להכינו/ה לכניסה לתכנית הלימודים של החינוך הכללי המחוזי. 

זהה את תכנית הלימודים האלטרנטיבית:                                                                                              

	10. תמיכות נוספות
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	חלק י"ד: נהלים לאמצעי ביטחון ופעולות מעקב

	 FORMCHECKBOX 
 המדריך להורה לשירותי החינוך המיוחד, כולל זכויות ואמצעי ביטחון לפי הנוהל נמסר להורה בשפתו/ה הראשית.

	 FORMCHECKBOX 
 עותקים של דו"חות ההערכה הבאים נמסרו להורה (סמן את כל המשבצות המתאימות):

	 FORMCHECKBOX 
 פסיכו-חינוכי
	 FORMCHECKBOX 
 דו"ח המורה המומחה למשאבים
	 FORMCHECKBOX 
 דו"ח המורה לחינוך מיוחד
	 FORMCHECKBOX 
 עזרים טכנולוגיים

	 FORMCHECKBOX 
 ריפוי בעיסוק בביה"ס
	 FORMCHECKBOX 
 פיזיותרפיה בביה"ס
	 FORMCHECKBOX 
 שירותי שפה ודיבור
	 FORMCHECKBOX 
 חירשות / כבדות שמיעה

	 FORMCHECKBOX 
 ניתוח פונקציונלי
	 FORMCHECKBOX 
 תקשורת אלטרנטיבית / משלימה
	 FORMCHECKBOX 
 אחר (פרט):  

	 FORMCHECKBOX 
 להורה/אפוטרופוס נמסר כי יש לו/לה זכות לתרגום כתוב של ה-IEP

	 FORMCHECKBOX 
 ההורה/אפוטרופוס ביקש תרגום כתוב של ה-IEP ב-                                             

	 FORMCHECKBOX 
 לגבי תלמידים שהם בני 17, לתלמידים ולהורה/ים או לאפוטרופוס/ים נמסר שזכות קבלת ההחלטות החינוכיות תועבר לידי התלמיד בגיל 18, אלא אם כן יקבע בית המשפט אחרת.

	חלק ט"ו: פעולות נדרשות בעקבות ה-IEP

	פעולות
	איש הצוות האחראי
	תפקיד
	עד מתי

	 FORMCHECKBOX 
 תרגום
	     
	     
	     

	 FORMCHECKBOX 
 שיבוץ
	     
	     
	     

	 FORMCHECKBOX 
 תחבורה
	     
	     
	     

	 FORMCHECKBOX 
 הערכה נוספת ל     
	     
	     
	     

	 FORMCHECKBOX 
 הערכה נוספת ל     
	     
	     
	     

	 FORMCHECKBOX 
 הפניה להערכת AB 3632
	     
	     
	     

	 FORMCHECKBOX 
 העתק IEP לכל ספקי השירות
	     
	     
	     

	 FORMCHECKBOX 
 ועידה לא רשמית של הליך נאות
	     
	     
	     

	 FORMCHECKBOX 
 אחר
	     
	     
	     

	 FORMCHECKBOX 
 אחר
	     
	     
	     

	 FORMCHECKBOX 
 אחר
	     
	     
	     

	חלק ט"ז: טקס סיום / עבודות גמר (לתלמידי תיכון בלבד) 

	התלמיד ישתתף בטקס סיום/עבודות גמר:    FORMCHECKBOX 
 כן    FORMCHECKBOX 
 לא מועד משוער 00/00/0000

	אם כן, ציין סיבה: (סמן משבצת אחת בלבד)

	 FORMCHECKBOX 
 יהיה זכאי לתעודת סיום תיכון

	 FORMCHECKBOX 
 יהיה זכאי למכתב המלצה

	 FORMCHECKBOX 
 ישתתף בתרגיל סיום אחד עם עמיתים בגיל המתאים ויוכל להמשיך בתכנית הלימודית והשירותים עד גיל 21

	 FORMCHECKBOX 
 יגיע לגיל 22 בשנת לימודים זו
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	חלק י"ז: הסכמה לחינוך מיוחד

	 FORMCHECKBOX 
 השתתפתי במפגש ה-IEP ואני מסכים/ה ל-IEP.

	 FORMCHECKBOX 
 קיבלתי הודעה על מפגש ה-IEP, אך לא יכולתי להשתתף במפגש. קיבלתי עותק של ה-IEP ועברתי עליו עם חבר צוות. אני מסכים/ה ל-IEP.

	

	חתימה/ות ​​​​​​____________________/ _________________________   תאריך 00/00/0000

	 FORMCHECKBOX 
 הורה 
	 FORMCHECKBOX 
 אפוטרופוס
	 FORMCHECKBOX 
 התלמיד בן 18-21
	 FORMCHECKBOX 
 הורה ממלא מקום
	 FORMCHECKBOX 
 קטין ברשות עצמו
	 FORMCHECKBOX 
 הורה אומנה

	אי-הסכמה/בקשה לחלופות הליך נאות

	 FORMCHECKBOX 
 אינני מסכים/ה לתחום שלהלן:
	
	

	 FORMCHECKBOX 
 הערכה
	סיבה                                                                             

	 FORMCHECKBOX 
 זכאות
	סיבה                                                                             

	 FORMCHECKBOX 
 הסדרי הוראה
	סיבה                                                                             

	 FORMCHECKBOX 
 הוראה ושירותים פרטניים
	סיבה                                                                             

	 FORMCHECKBOX 
 אני מעוניין/ת לקבוע פגישה בלתי פורמלית לבירור הנושא. הפגישה הבלתי פורמלית היא הליך התנדבותי של המחוז.

	 FORMCHECKBOX 
 אני מעוניין/ת ליזום בקשה לשימוע הליך נאות ונמסרו לי המסמכים להגשה.

	 FORMCHECKBOX 
 אני מסכים ליישום המרכיבים הבאים של ה-IEP, עד להשלמת הפגישה הבלתי פורמלית או השימוע.

	                                                                                                                                                                            

	

	חתימה/ות ​​​​​​____________________/ _________________________   תאריך 00/00/0000

	 FORMCHECKBOX 
 הורה 
	 FORMCHECKBOX 
 אפוטרופוס
	 FORMCHECKBOX 
 התלמיד בן 18-21
	 FORMCHECKBOX 
 הורה ממלא מקום
	 FORMCHECKBOX 
 קטין ברשות עצמו
	 FORMCHECKBOX 
 הורה אומנה

	חששות והערות ההורה
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	חלק י"ח: שמות וחתימות (חתימות בתיק)

	איש צוות
	שם בדפוס
	חתימה

	הורה / אפוטרופוס
	שרון עזר
	

	הורה / אפוטרופוס
	אברהם עזר
	

	תלמיד בגיל 18-21
	
	

	תלמיד מתחת לגיל 18
	
	

	הורה ממלא מקום
	
	

	הורה אומנה
	
	

	ספק משפחת אומנה (FFH)
	
	

	מינהלן
	ריקרדו איילה
	

	נציג מינהלתי
	
	

	מורה לחינוך מיוחד
	ראסל וייס
	

	מורה לחינוך כללי
	טניה ג'ורג'
	

	פסיכולוג/ית בית ספר
	סינתיה פרימן
	

	אח/ות בית ספר
	נידהי תומר
	

	צוות DIS
	
	

	צוות DIS
	
	

	צוות DIS
	
	

	מתורגמן
	
	

	מתורגמן לשפת הסימנים
	
	

	נציג גורם
	
	

	נציג גורם
	
	

	נציג גורם
	
	

	אחר – יועץ פרטי מטעם LAUSD
	ננסי אסנפריס
	

	אחר - 
	סטפי ברגמן
	

	אחר – 
	אפרודיט בקלייניק
	

	אחר – מרפה בעיסוק
	בת' אוון
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	התלמיד עזר ליאל 
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	חלק י"ח: שמות וחתימות (חתימות בתיק)

	איש צוות
	שם בדפוס
	חתימה

	הורה / אפוטרופוס
	שירין זורנמר
	

	הורה / אפוטרופוס
	
	

	תלמיד בגיל 18-21
	
	

	תלמיד מתחת לגיל 18
	
	

	הורה ממלא מקום
	
	

	הורה אומנה
	
	

	ספק משפחת אומנה (FFH)
	
	

	מינהלן
	ריקרדו איילה
	

	נציג מינהלתי
	
	

	מורה לחינוך מיוחד
	להאנה ואן למסוורד
	

	מורה לחינוך כללי
	
	

	פסיכולוג/ית בית ספר
	
	

	אח/ות בית ספר
	נידהי תומר
	

	צוות DIS
	
	

	צוות DIS
	
	

	צוות DIS
	
	

	מתורגמן
	
	

	מתורגמן לשפת הסימנים
	
	

	נציג גורם
	
	

	נציג גורם
	
	

	נציג גורם
	
	

	אחר
	
	

	אחר
	
	

	אחר
	
	

	אחר
	
	


	מחוז לימודים מאוחד לוס אנג'לס  (LAUSD)     תכנית חינוך יחידנית (IEP)

          IEP עמוד     מתוך    
(ITP, עמ' 3א', לשימוש לפי הצורך)

	התלמיד                                                      
	תאריך לידה 00/00/0000                           מועד מפגש 00/00/0000

	

	תכנית מעבר אישית (ITP)

	למילוי רק באופן ההולם את צרכיו של התלמיד

	כישורי חיים יומיום 
	הערכה תפקודית תעסוקתית

	בקשה להערכה נוספת

תעד בקשה זו בחלק ט"ו של ה-IEP
	בקשה להערכה נוספת

תעד בקשה זו בחלק ט"ו של ה-IEP

	 FORMCHECKBOX 
 לתלמיד נדרשת הערכה נוספת בתחום כישורי חיים יומיומיים. ציין מידע ספציפי נדרש:
	 FORMCHECKBOX 
 נדרשת הערכה נוספת. ציין מידע ספציפי נדרש:

	     
	     

	מידע על הערכה/ביצועים
 FORMCHECKBOX 
 תקציר ההערכה/הביצועים:
	מידע על הערכה/ביצועים

 FORMCHECKBOX 
 תקציר ההערכה/הביצועים:

	     
	     

	פעילויות כישורי חיים יומיומיים:
	פעילויות תפקודיות תעסוקתיות:

	     
	     

	
	שירותי מעבר
	איש צוות אחראי
	ציר הזמן
	
	שירותי מעבר
	איש צוות אחראי
	ציר הזמן

	1.
	     
	     
	     
	1.
	     
	     
	     

	2.
	     
	     
	     
	2.
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	חלק י"ג: המלצות צוות IEP

	1. מיקום השירותים בסביבה הכי פחות מגבילה

	 FORMCHECKBOX 
 בית ספר מחוזי באזור המגורים  FORMCHECKBOX 
 בית ספר מחוזי מחוץ לאזור המגורים FORMCHECKBOX 
 Head Start  FORMCHECKBOX 
 קולג' קהילתי

	 FORMCHECKBOX 
 מרכז מחוזי לילדים  FORMCHECKBOX 
 בית ספר/מרכז מחוזי לחינוך מיוחד  FORMCHECKBOX 
 בית ספר לא-ציבורי  FORMCHECKBOX 
 פנימייה של המדינה

	 FORMCHECKBOX 
 רישום כפול (פרט)                                                                                                             

	 FORMCHECKBOX 
 אחר                                                         FORMCHECKBOX 
 בבית   FORMCHECKBOX 
 בית החולים   FORMCHECKBOX 
 גורם לא-ציבורי

	2. מסגרת לימודית (סמן את כל המתאימים)

	 FORMCHECKBOX 
 חינוך כללי   FORMCHECKBOX 
 שירותי מומחים למשאבים    FORMCHECKBOX 
 לימודי יום מיוחדים (מס' דקות בשבוע      )    FORMCHECKBOX 
 הוראה ושירותים ייעודיים (DIS)/ שירותים קשורים.

	 FORMCHECKBOX 
 החינוך הכללי עם תמיכה בשילוב

	הסיבה שצרכי התלמיד לא ניתנים למילוי במסגרת החינוך הכללי:

	     

	3. התקני עזר טכנולוגיים       FORMCHECKBOX 
 כן   FORMCHECKBOX 
 לא   אם כן, ציין את תחום הצורך שהוערך ואת ההמלצה להתקן/י עזר טכנולוגי/ים.

	     

	4. תמיכה בהיקף נמוך

	זכאות:  FORMCHECKBOX 
 לקות ראייה   FORMCHECKBOX 
 ליקוי אורטופדי חמור   FORMCHECKBOX 
 חירשות/כובד שמיעה

אם זכאי, ציין את תחום הצורך והמלצות לתמיכה: 

     

	5. אחוז הזמן השבועי בחינוך המיוחד        % דקות ביום בחינוך המיוחד  (רק בית ספר לא-ציבורי)

     

	6. שנת לימודים מוארכת / סמסטר קיץ   FORMCHECKBOX 
 כן   FORMCHECKBOX 
 לא 

	על בסיס הבאים: השפעה נמשכת של המוגבלות, דפוס הרגרסיה וקושי בשימור הידע לאחר חופשות והפסקות לימודים

	7. סוג חינוך גופני

	 FORMCHECKBOX 
 רגיל   FORMCHECKBOX 
 מותאם   FORMCHECKBOX 
 נדרשות התאמות ייחודיות:  FORMCHECKBOX 
 תוספת זמן להתלבשות    FORMCHECKBOX 
 סיוע עם התא (לוקר)   

	 FORMCHECKBOX 
 אחר                                                             

	 FORMCHECKBOX 
 התלמיד עמד בדרישות החינוך הגופני לתיכונים של המדינה

	8. תחבורה    FORMCHECKBOX 
 כן   FORMCHECKBOX 
 לא   אם כן, ציין סיבה:

	 FORMCHECKBOX 
 לא ניתן ליישם IEP בבית הספר באזור המגורים

	 FORMCHECKBOX 
 המוגבלות של התלמיד מחייבת תחבורה מהבית לבית הספר כיוון ש:

	     

	סוג התחבורה:    FORMCHECKBOX 
 מהבית לבית הספר    FORMCHECKBOX 
 מבית ספר לבית ספר    FORMCHECKBOX 
 אחר                                        

	ESY לתלמידי RSP: אם תכנית ESY אינה בבי"ס באזור המגורים, נדרש לתלמיד  FORMCHECKBOX 
 מבי"ס  לבי"ס   FORMCHECKBOX 
  מהבית לבי"ס

	9. תכנית לימודים

	התלמיד ישתתף ב:

	 FORMCHECKBOX 
 תכנית הלימודים של החינוך הכללי המחוזי לרמת הכיתה שלו/שלה.

	 FORMCHECKBOX 
 תכנית הלימודים של החינוך הכללי בעזרת התאמות/שינויים כמפורט בחלק י'.

	 FORMCHECKBOX 
 תכנית לימודים מחוזית אלטרנטיבית שנועדה להכינו/ה לכניסה לתכנית הלימודים של החינוך הכללי המחוזי. 

זהה את תכנית הלימודים האלטרנטיבית:                                                                                              

	10. תמיכות נוספות

	חיזוקים חיוביים בכיתה, רמזים חזותיים/לו"ז חזותי, הדרכת מבוגר/הנחיות בעת הצורך, הכוונה בחזרה למטלה, עזרים חזותיים לרעיונות או מושגים חדשים, סידור ישיבה, תרשימים גרפיים לכתיבה, חלוקת מטלות ארוכות למקטעים, הארכת זמן בהערכות.   


השתתפות בחינוך כללי: התלמידה תשתתף בשיעורי החינוך הרגילים ובכלל זה הפסקות, צהריים, אומנות, מוזיקה, תיאטרון, למודים חברתיים ומדעים כשיתאפשר. 
Low Incidence Equipment:

דיון נוסף: 
הפגישה ב-5 ביוני נועדה לבדוק את ההמלצות של יועץ ה-VT ואת הדוח שלו (ראה מסמכים מצורפים). לא התקבלו המלצות לשירותים. הערכה נוספת עבור VT (תוכנית הערכה) תתבצע בדצמבר 2018.
תוכנית הערכה   VT (הערכה מחדש) תפותח בדצמבר 2018 בהתאם להמלצות רפואיות (ראה מסמכים מצורפים).
לא ניתן למדוד התקדמות לעבר המטרות שהוצבו מכיוון שתוכנית IEP לא יושמה משום שההורים רשמו את התלמידה לבית ספר פרטי.
תוצאות הערכת VT נמסרו להורה והמורה לשם יישומן בכיתה. (יש לפנות לבריאות PLP).
