LABRECQUE ADAM

	
	תכנית חינוך יחידנית (IEP)
	

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

	מספר זיהוי תלמיד   200316X037
	 FORMCHECKBOX 
  לא עומד בתנאי הסף לשירותים חינוכיים מיוחדים

	התלמיד   לברק אדם 
	תאריך לידה 03.11.2018

	שם משפחה
	שם פרטי
	ר"ת שם אמצעי
	

	
	חלק א': פרטי המפגש
	

	מועדים מתאימים
	סוג מפגש

	מועד מפגש קבוצתי ראשון של IEP 

23.05.2023
מועד מפגש נוכחי

02.05.2024
מועד לסקירה השנתית  
02.05.2025
מועד לסקירה התלת-שנתית הבאה
22.05.2026
סקירה תלת-שנתית נערכה במועד

23.05.2023
מעבר לגן חובה יתבצע במועד

02.05.2024

	 FORMCHECKBOX 
  ראשוני
	 FORMCHECKBOX 
  תיקון IEP ב- 00/00/0000

	
	 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:  WOODLAKE ECC
	שם המחוז: מחוז לימודים מאוחד לוס אנג'לס

	
	חלק ב': פרטי התלמיד
	

	תאריך לידה 03.11.2018  גיל 5  כיתה 18  מין  FORMCHECKBOX 
 זכר  FORMCHECKBOX 
 נקבה    תלמיד עם שליטה מוגבלת באנגלית  FORMCHECKBOX 
 כן   FORMCHECKBOX 
 לא

	קוד מוצא אתני לבן
	
	

	שפת הבית אנגלית
	שפת התלמיד אנגלית
	
	

	אופן תקשורת אלטרנטיבי                              
	
	

	כתובת בית התלמיד 23308 DOLOROSA ST
	
	

	עיר WOODLAND HIL קליפורניה     מיקוד 91367
	

	טלפון בבית (818) 877-8865
	טלפון ביום                    
	טלפון חירום                   
	

	בית ספר נוכחי  Woodlake Ecc קוד אתר 7877
	

	בית ספר במקום מגורים Woodlake Ecc קוד אתר 7877
	

	שם ההורה / אפוטרופוס מיכאל/אורטל לברק          טלפון                    
	

	כתובת כנ"ל 
	

	עיר                                         קליפורניה     מיקוד      
	

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

	
	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.
	חברתי רגשי
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	

	
	יעד 1 הושג
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	

	
	יעד 2 הושג
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	

	2.
	חברתי רגשי
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	

	
	יעד 1 הושג
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	

	
	יעד 2 הושג
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	

	3.
	ויזיו מוטוריקה
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	

	
	יעד 1 הושג
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	

	
	יעד 2 הושג
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	

	4.
	הבעת שפה
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	

	
	יעד 1 הושג
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	

	
	יעד 2 הושג
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	

	5.
	מוטוריקה עדינה
	 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                                                     
	תאריך לידה 00/00/0000                             מועד מפגש 00/00/0000

	
	חלק ה': רמת ביצועים נוכחית
	

	תחום ביצועים
:             בריאותי

	תהליך ההערכה/מעקב שהופעל:  ראיון הורי, שמיעה וראיה

	תוצאות הערכת מדינה/מחוז:                                                                        

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

	סיכום רפואי: שאלון רפואי מולא ע"י האב בתאריך 8.4.24.
אדם הוא תלמיד בן 5 שנים ו-5 חודשים שנמצא בגן חובה. לאדם אין בעיות בריאותיות משמעותיות והוא אינו נוטל תרופות באופן קבוע. לא היו אירועים מדווחים של מחלות כרוניות, אלרגיות, תאונות, פציעות, ניתוחים ואשפוזים בשנה האחרונה.
חוזקות: התלמיד אוכל תפריט רגיל, אוכל היטב, מאכיל את עצמו באמצעות סכו"ם ושותה מכוס. התלמיד מתקשר את הצרכים שלו ע"י מילים ומחוות. התלמיד מתנייד עצמאית. אדם עבר בדיקת שמיעה בתאריך 12.2.24 ועבר בדיקת ראיה של LAUSD  בתאריך 12.5.23.
השפעת הליקוי: הבריאות אינה משפיעה על מעורבות ותפקודו של התלמיד בתוכנית הלימודים.

התאמות: צוות מאומן שיעזור לתלמיד עם השירותים.

לאורה דוקלס, אחות בית ספר מוסמכת
 25.4.24.



	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 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:             קוגניציה

	תהליך
 ההערכה/מעקב שהופעל:  סקירת רשומות  - הערכה פסיכו חינוכית 23.5.23

	תוצאות הערכת מדינה/מחוז:                                                                        

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

	

	המידע הבא נלקח מההערכה הפסיכו חינוכית הראשונית של אדם שנערכה ב-23.5.23:
התפקוד הנוכחי של אדם מבחינת קוגניציה בהתבסס על MSEL הראה פיזור בתוצאות שלו בין יכולות ממוצעות להרבה מתחת לממוצע. היכולות שלו מוערכות להיות בטווח הממוצע בהתבסס על תפקודו ב-MSEL  ומידע שנאסף באמצעות תצפית וראיון על בסיס DP3. חשוב לציין שרמת המוסחות הגבוהה של אדם, אי שימת הלב והסרבנות לבצע מטלות היו עשויות להשפיע על היכולת להעריך את המיומנויות שלו באופן עקבי. 
הפרופיל של אדם כפי שנבחן ב-MSEL משקף חוזקות במיומנויות תפישה חזותית. הוא הצליח להבחין בין צורות בפאזל, להבין פרטים מרחביים, להבחין בין ימין לשמאל, בין מנחים מרחביים ולהתאים אותיות ומספרים. בהתבסס על DP3 ההורים מדווחים שהוא מסוגל לספור לפי הסדר עד 15, שהוא מבין את מושג המספרים, מקבץ אובייקטים לפי צבע, צורה או גודל ועונה על שאלות על סיפור קצר.
צרכים ואתגרים זוהו במיומנויות מוטוריקה עדינה וקליטת שפה. במהלך ההערכה אדם התקשה להשחיל חרוזים, לחקות מבנה לבנים מורכב, למלא אחר שתי הוראות בלתי תלויות, לזהות מושגי גודל ומושגים השוואתיים. ההורה מדווח שכמה מהמיומנויות הללו נראו בבית ובקהילה של אדם.

השפעה חינוכית: לא זוהתה כרגע השפעה קוגניטיבית. 



	תחום ביצועים:             מוכנות בית ספרית

	תהליך
 ההערכה/מעקב שהופעל:  סקירת רשומות  - הערכה פסיכו חינוכית 23.5.23

	תוצאות הערכת מדינה/מחוז:                                                                        

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

	המידע הבא נלקח מההערכה הפסיכו חינוכית הראשונית של אדם שנערכה ב-23.5.23:
ככלל, התפקוד של אדם במוכנות בית ספרית מתפתח כמצופה מגילו הכרונולוגי ומהניסיון שהיה לו עד כה, בהתבסס על מידע שנאסף ב -MSEL בתצפית, ובראיון בהתבסס על DP3.
אדם מפגין חוזקות בידע כללי, במיומנויות טרום קריאה וטרום כתיבה. 
תחומים מאתגרים זוהו במיומנויות טרום מתמטיות. במהלך ההערכה אדם לא הפגין שימוש במילות גודל, את ההבנה של מושג המספרים, ספירה עד 10 והתאמה 1:1 או זיהוי של מספרים. במהלך ההערכה נראה שחוסר שימת הלב שלו ורמת המוסחות הגבוהה שלו הפריעו לרצונו להשתתף במטלות. ההורה מדווח שכמה מהמיומנויות הללו כן נראו בסביבת הבית (זיהוי מספרים וצורות).

השפעה חינוכית: זוהתה כרגע השפעה על מוכנות בית ספרית בתחום טרום מתמטיקה. מיומנויות המוכנות הבית ספרית של אדם אינן מתפתחות כמצופה בהתבסס על ניסיונו הלימודי המוגבל. 


	
	
	

	
	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:             חברתי-רגשי

	תהליך
 ההערכה/מעקב שהופעל:  סקירת רשומות  - הערכה פסיכו חינוכית 23.5.23

	תוצאות הערכת מדינה/מחוז:                                                                        

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

	המידע הבא נלקח מההערכה הפסיכו חינוכית הראשונית של אדם שנערכה ב-23.5.23:
ככלל, המיומנויות החברתיות רגשיות של אדם נמצאו בטווח שבין מתחת לממוצע להרבה מתחת לממוצע. 
בהתבסס על תצפיות, ראיונות בלתי פורמליים ותגובות המעריך על סולמות דירוג פורמליים, אדם מפגין את החוזקות הבאות: ההורה מדווח שאדם יודע מה משמעות המילה "שלי", מגיב יותר בחיוב להוראות והנחיות מצד מבוגר מוכר, משיים חבר מוכר, מראה ע"י שאלה או מחוות בצורך בשירותים, מביע רצון לשחק עם בני גילו, מביע מילולית מודעות לאיך שאחרים מרגישים ומעדיף באופן בולט לשחק עם ילדים הדומים לו בגיל לעומת משחק לבד. במהלך הערכה ישירה אדם הצליח להפגין מיומנויות משחק פונקציונלי. הוא שיחק וחייך חיוכים חברתיים. הוא מיין ושיחק עם פירות מדומיינים ועם חרוזים באומרו "זה כמו אוכמניות". הוא איפשר למעריכים להיכנס למשחק שלו ולא יזם משחק עם אחרים. הוא גם נצפה כשהוא עסוק מאוד בעוברו מפעילות אחת לאחרת במהירות. 

אתגרים: במהלך הערכה ישירה אדם היה פעיל מאוד והסתובב הרבה לעיתים קרובות. הוא היה מוסח עד מאוד והסתובב ובעט לעיתים קרובות בכיסא שלו. אדם ניסה לשלוט במשחק. הוא התלונן מילולית ופיזית (הטיח אגרוף בשולחן) כשהצוות ניסה לגרום לו להישאר במשך יותר מדקה שתיים במטלה. הצוות היה צריך לעבוד בקצב מזורז יותר לשם הערכה. נראה שהוא משחק באופן יותר אגרסיבי עם פריטים, הוא הטיח אותם למטה. דיבור לא קשור הובחן כשאדם התעלם ממה שהדובר שאל. כמו כן נראתה גם אימפולסיביות מסוימת בפעולות שלו כשהוא ניסה לקחת פריטים לפני שאלה ניתנו לו ע"י המעריך. מידע קודם שניתן ע"י ההורה מצביע על אינטראקציות דלות עם המורה ושליליות עם בני גילו, מודעות מרחבית דלה ויכולת מוגבלת להשתתף בסביבה קבוצתית בשל התנהגויות אגרסיביות. בשל ההתנהגויות שדווחו ונצפו, ניתנו סולמות דירוג מגוונים להורים. כרגע ההורה מדווח על חשש בנוגע להתנהגויות אטיפוסיות ומציין היפראקטיביות וחוסר קשב משמעותיים. 
השפעה חינוכית: זוהתה כרגע השפעה רגשית.


	תחום ביצועים:             ההתנהגויות אדפטיביות

	תהליך ההערכה/מעקב שהופעל:  סקירת רשומות  - הערכה פסיכו חינוכית 23.5.23

	תוצאות הערכת מדינה/מחוז:                                                                        

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

	המידע הבא נלקח מההערכה הפסיכו חינוכית הראשונית של אדם שנערכה ב-23.5.23:
ככלל, המיומנויות האדפטיביות של אדם נמצאו בטווח  הממוצע.
בהתבסס על תצפיות, ראיונות בלתי פורמליים ותגובות המעריך על סולמות דירוג פורמליים, אדם מפגין את החוזקות הבאות: הוא משתין בשירותים ללא סיוע מבוגר, שוטף פנים וידיים ומייבש אותן באופן מספק, בוחר ומפעיל הקלטות וידאו, משתמש בעכבר, במסך מגע או במכשיר מצביע כלשהו באופן תכליתי, ומשחק במשחק מחשב פשוט.
לא נראה שאדם מפגין צרכים/אתגרים בתחום המיומנויות האדפטיביות. 
השפעה חינוכית: לא זוהתה כרגע השפעה אדפטיבית. 



	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:             התפתחות קוגניטיבית

	תהליך
 ההערכה/מעקב שהופעל:  DRDP/ תצפית/עבודה ישירה עם התלמיד

	תוצאות הערכת מדינה/מחוז:                                                                        

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

	חוזקות: אדם מבין את המושג של לו"ז ושגרה. במרבית הזמן הוא מבצע אינטראקציה הולמת עם אובייקטים בסביבתו. הוא מפגין הבנה של סיבה ותוצאה. הוא סקרן וחוקר כדי להבין איך דברים פועלים ומה המשמעות מאחוריהם. הוא מבצע תצפיות וחקירות של אובייקטים ואירועים וכולל מידע כשהוא משתף את הממצאים שלו. הוא מפגין מודעות של שוני בין דברים חיים, חומרי כדור הארץ ואירועים בסביבתו ע"י זיהוי כמה מהמאפיינים הספציפיים שלהם (נראות, התנהגות). הוא יכול לחקות צעדים מרובים של פעולות הנעשות ע"י אחרים. הוא סקרן ושואל שאלות כדי למצוא מידע וללמוד. הוא יכול להמשיך בפעילויות שבחר בעצמו במשך פרק זמן ארוך, עם תזכורות/הנחיות הוא יכול לבקש תמיכה של מבוגר כדי לעבוד על אתגרים שהוא מוצא. לאדם יש דימיון עשיר והוא נצפה במשחק סימבולי ודרמטי-חברתי. הוא יכול לספר על אירועים מהעבר או מההווה. אדם הוא משתתף פעיל במהלך פעילויות בוקר/קבוצתיות.
צרכים:  אדם מפגין כמה חסכים בקשב ולעיתים הוא לא קשוב להוראות/הנחיות של המורה.
השפעת הליקוי: הזכאות של אדם לליקוי בריאותי אחר תורמת לאתגרים בתחום הקשב, דבר אשר יכול להשפיע על יכולתו להבין ולהיות מעורב בתוכנית הלימודים.



	תחום ביצועים:             התפתחות פיזית

	תהליך ההערכה/מעקב שהופעל:  DRDP/ תצפית/עבודה ישירה עם התלמיד

	תוצאות הערכת מדינה/מחוז:                                                                        

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

	חוזקות: בתחום המוטוריקה הגסה, אדם יכול לצפות ולכוון את התנועות שלו במהלך פעילויות חדשות, בסביבה משתנה, ובמשטחים שונים. יש לו מיומנויות ההולמות את גילו. הוא משלב מגוון תנועות והוא זז באופן יעיל במגוון פעילויות, הוא יכול לרוץ, לזרוק ולתפוס כדור, לזוז במהירות מתואמת, לגשת לציוד בגן שעשועים, לרכב על תלת אופן ולהשתתף בפעילויות קצביות (ריקודים/שירים). בתחום המוטוריקה העדינה הוא יכול לצבוע, לעקוב ולכתוב את שמו באחיזה נכונה, לצייר כמה צורות, לגזור עם המספריים. הוא מארגן/מתאים/מקשר חפצים קטנים, הוא יכול לתמרן חפצים באמצעות ידיו באופן מדויק ומתואם. אדם עוסק באופן קבוע בפעילות גופנית או משחק למשך פרקי זמן ממושכים. 
צרכים: נא לפנות למרפא בעיסוק לגבי הרמה הנוכחית והמידע נוסף הנוגע ליכולות מוטוריקה עדינה.
השפעה חינוכית: לא זוהתה כרגע.



	
	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:             אוריינות: קריאה

	תהליך
 ההערכה/מעקב שהופעל:  DRDP/ תצפית/עבודה ישירה עם התלמיד

	תוצאות הערכת מדינה/מחוז:                                                                        

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

	חוזקות: אדם מראה התעניינות בספרים, מסתכל בהם ומפגין עניין בפעילויות אוריינות אחרות בכיתה. הוא יודע כיצד להתנהל עם ספר, לדפדף בעמודים אחד אחרי השני. הוא יכול להקשיב לסיפור קצר, לענות על שאלות עליו, להגיב ע"י הזכרות בכמה אלמנטים מהסיפור ולהשתתף במוזיקה ושירים כשהוא מעוניין וקשוב. אדם מזהה את שמו בכתב ויכול לכתוב אותו. הוא יודע את רוב האותיות הגדולות של האלפבית וכמה צלילים.
צרכים: לעיתים אדם חווה קשיים לשמור על קשב ולהשלים מטלות עצמאית במהלך פעילויות אוריינות.
השפעת הליקוי: הזכאות של אדם לליקוי בריאותי אחר תורמת לאתגרים בתחום הקשב, דבר אשר יכול להשפיע על ההבנה והעבודה בתוכנית הלימודים הכללית.


	תחום ביצועים:             מתמטיקה

	תהליך ההערכה/מעקב שהופעל:  DRDP/ תצפית/עבודה ישירה עם התלמיד

	תוצאות הערכת מדינה/מחוז:                                                                        

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

	חוזקות: אדם מזהה ומשיים את רוב הצורות הבסיסיות, הוא מזהה צבעים, מספרים 1-10, וכמה מספרים דו ספרתיים כמו 11,16,12 וחלקי גוף. הוא יכול למנות עד 15. הוא יכול לסווג ולמיין חפצים לקבוצה אחת או יותר בהתבסס על מאפיין. הוא מבין מילות יחס כמו בתוך/בחוץ, קטן/גדול, למטה/למעלה. הוא מראה הבנה של כמה מאפיינים ברי מדידה כמו גדול/קטן/בינוני.
צרכים: התאמה של אחד לאחד מתפתחת, אבל עדיין יש לו קושי לספור חפצים בקבוצה כאשר יש בה יותר מ-5 פריטים.
השפעת הליקוי: הזכאות של אדם לליקוי בריאותי אחר תורמת לאתגרים בתחום הקשב, דבר אשר יכול להשפיע על ההבנה והעבודה בתוכנית הלימודים הכללית.



	
	תכנית חינוך יחידנית (IEP)
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	התלמיד                                                     
	תאריך לידה 00/00/0000                             מועד מפגש 00/00/0000

	
	חלק ה': רמת ביצועים נוכחית
	

	תחום ביצועים:             התפתחות חברתית-רגשית/התנהגויות

	תהליך
 ההערכה/מעקב שהופעל:  DRDP/ תצפית/עבודה ישירה עם התלמיד

	תוצאות הערכת מדינה/מחוז:                                                                        

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

	חוזקות: אדם עשה התקדמות עצומה בתחום ההתפתחות החברתית רגשית. בתחילת השנה אדם הפגין אתגרים התנהגותיים הקשורים לאינטראקציות חברתיות, מילוי אחר הוראות, פעילות בשגרה וקבלת סמכות. אדם מבין מה היא שגרה וכללים ויכול לציית להם לרוב באופן עצמאי. אדם הוא ילד מתוק ונראה שהוא שמח ועליז בסביבת בית הספר. הוא עשה התקדמות בתחום של משחק שיתופי שבו הוא מבצע אינטראקציה עם בני גילו באופן חיובי יותר ומראה על הצרכים והרצונות שלו הרבה יותר טוב בסיוע תזכורות מוגבלות ותמיכה. הוא יכול להיות מאוד חברתי ודברן והוא אוהב לנהל שיחות עם מבוגרים ובני גילו. הוא עוקב אחרי השגרה הכיתתית הוא מציית לחוקים בסיוע הנחיות ותזכורות מידי פעם. אדם יכול לעבור בין פעילויות בקלות ולא מתנגד לרוב. לעיתים הוא זקוק לתזכורת נוספת כדי לעבור מפעילויות מועדפות לבלתי מועדפות. המורה מדווחת שאדם השתפר בתגובות שלו למצבים מסוימים ומסוגל להתמודד איתם טוב יותר. הוא משחק באופן הולם עם צעצועים, חולק חלל וחומרים על פי רוב, יכול להוביל קבוצה למשחק או להצטרף אליה. הוא יכול לבטא את השם שלו כמו גם את השמות של כל האנשים המוכרים לו. הוא מבטא רעיונות פשוטים על עצמו ועל הקשרים שלו לאחרים. כמו כן הוא מתאר את ההעדפות שלו והתחושות שלו כמו גם את אלה של בני משפחתו ואנשים מוכרים נוספים. הוא יכול להתחיל באינטראקציות מורחבות עם מבוגרים מוכרים ויכול לבקש מהם תמיכה. הוא משתתף במשחק שיתופי לפרקי זמן ארוכים עם חברים ויודע לשחק משחקי דמיון עם אחרים סביב רעיון משותף.

צרכים: אדם עדיין לומד לפתור קונפליקטים ומריבות עם בני גילו בעצמו ולווסת את הרגשות שלו, לשלוט בתחושות ולהשתמש במילים שלו כשהוא מתוסכל, עצבני או כועס. הוא משתפר אך עדיין צריך תזכורות והנחיות כשהוא חווה אכזבה או כשהדברים לא הולכים בדיוק כפי שהוא רוצה.
השפעת הליקוי: הזכאות של אדם לליקוי בריאותי אחר תורמת לאתגרים בתחום החברתי רגשי, דבר אשר יכול להשפיע על תפקודו הכללי בתוכנית הלימודים הכללית.


	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 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:             שפה

	תהליך
 ההערכה/מעקב שהופעל:  מידע בלתי פורמלי, תצפית, דוח המורה, סקירת הערכה

	תוצאות הערכת מדינה/מחוז:                                                                        

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

	סיכום שירותים: אדם מסיים את הגן וקיבל שירותי שפה ודיבור בבית ספר וודלייק.

חוזקות: אדם השתתף באופן נלהב במפגשי השפה והדיבור והוא הגיע ליד השנתי שלו שהיה סביב שאילת ומענה על שאלות על נושא באמצעות שימוש בביטויים בני ארבע מילים ומעלה. אדם משתמש בשפה היטב למגוון מטרות (למשל תיוג אוצר מילים מוכר– שמות עצם, פעלים, מושגים בסיסיים, בקשה / שאלה, הערה, מתן תיאור פשוט, מחאה, הבעת דעות, סיפור על אירועי עבר)  והוא מתחיל בשיחה של כמה תורות עם פרטנרים שונים. לרוב הוא מדבר במשפטים שלמים ומקבל תועלת מדגמים של מרקרים דקדוקיים שניתנים לו על ידי מבוגרים לפי הצורך. הבעת השפה שלו בעבר הוגדרה בטווח הממוצע ולרוב הוא מראה הבנה של שאלות שונות כשהוא קשוב ומווסת. אדם שיפר את ההשתתפות שלו בעל פה ככלל ובקבוצות קטנות בפרט. באופן בלתי פורמלי התחומים של הגייה, קול ודיבור שוטף ממשיכים להיות הולמים לצורך למידה בכיתה.
צרכים: אדם הגדיל את אוצר המילים שלו אבל עדיין זקוק לתמיכה כדי להרחיב ולתאר סוגים שונים של מאפיינים (למשל קטגוריה, פעולה / תפקוד, מיקום, חלקים, נראות וכולי).


השפעת הליקוי: הזכאות של אדם לליקוי בריאותי אחר תורמת לאתגרים בתחום הפרעת הבעת השפה, דבר אשר יכול להשפיע על התקשורת שלו ועל תפקודו ומעורבותו בתוכנית הלימודים הכללית.
לארה ג'ונסון, 
פתולוגית שפה ודיבור
21.5.24

	תחום ביצועים:             התפתחות שפה

	תהליך ההערכה/מעקב שהופעל:  DRDP/ תצפית/עבודה ישירה עם התלמיד

	תוצאות הערכת מדינה/מחוז:                                                                        

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

	סיכום שירותים: אדם מסיים את הגן וקיבל שירותי שפה ודיבור בבית ספר וודלייק.

חוזקות: אדם השתתף באופן נלהב במפגשי השפה והדיבור והוא הגיע ליעד השנתי שלו שהיה סביב שאילת ומענה על שאלות על נושא באמצעות שימוש בביטויים בני ארבע מילים ומעלה. אדם משתמש בשפה היטב למגוון מטרות (למשל תיוג אוצר מילים מוכר– שמות עצם, פעלים, מושגים בסיסיים, בקשה / שאלה, הערה, מתן תיאור פשוט, מחאה, הבעת דעות, סיפור על אירועי עבר) והוא מתחיל בשיחה של כמה תורות עם פרטנרים שונים. לרוב הוא מדבר במשפטים שלמים ומקבל תועלת מדגמים של מרקרים דקדוקיים שניתנים לו על ידי מבוגרים לפי הצורך. הבעת השפה שלו בעבר הוגדרה בטווח הממוצע ולרוב הוא מראה הבנה של שאלות שונות כשהוא קשוב ומווסת. אדם שיפר את ההשתתפות שלו בעל פה ככלל ובקבוצות קטנות בפרט. באופן בלתי פורמלי התחומים של הגייה, קול ודיבור שוטף ממשיכים להיות הולמים לצורך למידה בכיתה.
צרכים: אדם הגדיל את אוצר המילים שלו אבל עדיין זקוק לתמיכה כדי להרחיב ולתאר סוגים שונים של מאפיינים ( למשל קטגוריה, פעולה / תפקוד, מיקום, חלקים, נראות וכולי).





	
	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:             סנסיו- מוטורי

	תהליך
 ההערכה/מעקב שהופעל:  תצפית במפגשים, דוחות המורה, דגימות עבודה

	תוצאות הערכת מדינה/מחוז:                                                                        

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

	חוזקות: אדם הוא ילד קטן בן חמש שנים וחמישה חודשים. הוא פעיל והוא מאוד אוהב לגו וסוניק והוא נהנה מפעילויות של מוטוריקה גסה. אדם מפגין יציבות הולמת כדי לשבת ולעמוד באופן זקוף וכדי לעבור בין מגוון יציבות שונות ולנווט בסביבת הכיתה ובית הספר. אדם מפגין מיומנויות חזותיות תפיסתיות פונקציונליות על מנת לזהות ולהבחין בין צבעים, אותיות ומספרים ועל מנת להתאים תמונות / צורות / אותיות. אדם מפגין יכולות מוטוריקה עדינה וויזיו-מטוריקה כדי לתמרן חפצים, לדוגמא מטבעות, חלקי לגו קטנים וחרוזים. הוא מסוגל למלא אחר הוראות בנות 1-2 שלבים בסיוע רמזים חזותיים, מילוליים, ומישושיים מינימליים. אדם הוא בעל ערנות ומודעות הולמים על מנת להשתתף במטלות הכיתה. הוא הפגין שיפור משמעותי במיומנויות הוויזיו-מטוריקה שלו, באופן ספציפי להיות מסוגל לכתוב את שמו באותיות גדולות ולגזור צורות פשוטות. הוא מפתח מיומנויות בתחום חיקוי אותיות האלף בית ומספרים. ידו הדומיננטית היא יד ימין והוא משתמש באחיזה פונקציונלית בוגרת על כלי כתיבה במהלך מטלות כתיבה וצביעה. אדם יכול להחזיק מספריים באופן תקין במשך 70% מהזמן ולגזור צורות פשוטות במרווח של רבע אינץ' מהקו הנתון.
צרכים: אדם מפגין מספר קשיים במוטוריקה עדינה ובמיומנויות של ויזיו-מטוריקה ויועילו לא מפגשי ריפוי בעיסוק שיעבדו על מיומנויות מוטוריקה עדינה וויזיו-מוטוריקה.

השפעת הליקוי: הזכאות של אדם לליקוי בריאותי יחד עם חסכים בתחום הויזיו-מוטוריקה אשר משפיעים על מיומנויות הגזירה שלו, יכולים להשפיע על מעורבותו ותפקודו בתוכנית הלימודים הכללית.


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

	
	חלק
 ו': זכאות
	

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

	בריאותי, יכולת כללית, לימודי, שפה ודיבור, חברתי-רגשי, עזרה עצמית, מוטורי


	ל-IEP ראשונית, ניסיונות תיקון לפני קביעת הזכאות:

	טרום בית ספר פרטי


	 FORMCHECKBOX 
  זכאי/ת כתלמיד/ה עם המגבלות הבאות:

	ליקוי בריאותי אחר
	קוד: OHI  (

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

	
	חלק ז
': יעדים שנתיים/מטרות שנתיות
	

	תחום הביצועים מזוהה בחלק ה'


קוד DIS קשור      

	יעד שנתי מס' 1; חברתי רגשי
GB
אדם יחפש עצמאית עזרה ממבוגר או יבצע אסטרטגיות לוויסות עצמי (למשל נשימה עמוקה, הפסקות תנועה, עזרים מתנועעים וכו') כשהוא נמצא במצבים מתסכלים ב-4 מתוך 5 מהמקרים במשך 5 ימי לימודים עוקבים.


	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:     
אדם יחפש עזרה ממבוגר או יבצע אסטרטגיות לוויסות עצמי (למשל נשימה עמוקה, הפסקות תנועה, עזרים מתנועעים וכו') כשהוא נמצא במצבים מתסכלים, בסיוע דגמים ממבוגר, ב-3 מתוך 5 מהמקרים במשך 5 ימי לימודים עוקבים.

	מטרה מצטברת מס' 2 הקשורה ליעד:     
אדם יחפש עזרה ממבוגר או יבצע אסטרטגיות לוויסות עצמי (למשל נשימה עמוקה, הפסקות תנועה, עזרים מתנועעים וכו') כשהוא נמצא במצבים מתסכלים, בסיוע לא יותר מ-2 תזכורות מילוליות, ב-3 מתוך 5 מהמקרים במשך 5 ימי לימודים עוקבים.


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

	
	חלק ז
': יעדים שנתיים/מטרות שנתיות

	תחום הביצועים מזוהה בחלק ה'


קוד DIS קשור      

	יעד שנתי מס' 2; קשב: קריאה
GB
במהלך הנחיה בקבוצות קטנות/גדולות/ מטלה (קריאה, כתיבה מטלה ליד השולחן), אדם יאריך את כמות הזמן שהוא נשאר ממוקד במטלה/בפעילות הקבוצתית, מבלי להפוך למוסח ולא פעיל, ב-4 מקרים מתוך 5, במהלך 5 ימי לימודים עוקבים.

	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:     
עם לא יותר מ-2 הנחיות/רמזים, במהלך הנחיה בקבוצות קטנות/גדולות/ מטלה (קריאה, כתיבה מטלה ליד השולחן), אדם יאריך את כמות הזמן שהוא נשאר ממוקד במטלה/בפעילות הקבוצתית, מבלי להפוך למוסח ולא פעיל, ב-3 מקרים מתוך 5, במהלך 5 ימי לימודים עוקבים.
	מטרה מצטברת מס' 2 הקשורה ליעד:     
עם לא יותר מ-1-2 הנחיות, במהלך הנחיה בקבוצות קטנות/גדולות/ מטלה (קריאה, כתיבה מטלה ליד השולחן), אדם יאריך את כמות הזמן שהוא נשאר ממוקד במטלה/בפעילות הקבוצתית, מבלי להפוך למוסח ולא פעיל, ב-3 מקרים מתוך 5, במהלך 5 ימי לימודים עוקבים.

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

	
	חלק ז
': יעדים שנתיים/מטרות שנתיות

	תחום הביצועים מזוהה בחלק ה'


קוד DIS קשור      

	יעד שנתי מס' 3; הבעת שפה
GB
אדם יתאר אובייקט/תמונה מוכרים ע"י לפחות 3 מאפיינים (למשל קטגוריה, פעולה/תפקוד, מיקום, חלקים, נראות וכו'), בהינתן תמיכה חזותית מינימלית והנחיות ורמזים מילוליים, ב-80% מהמקרים, במהלך 2 מפגשי LAS עוקבים.

	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:     
אדם יתאר אובייקט/תמונה מוכרים ע"י לפחות 3 מאפיינים (למשל קטגוריה, פעולה/תפקוד, מיקום, חלקים, נראות וכו'), בהינתן תמיכה חזותית והנחיות ורמזים מילוליים מינימליים, ב-60% מהמקרים, במהלך 2 מפגשי LAS עוקבים.
	מטרה מצטברת מס' 2 הקשורה ליעד:     
אדם יתאר אובייקט/תמונה מוכרים ע"י לפחות 3 מאפיינים (למשל קטגוריה, פעולה/תפקוד, מיקום, חלקים, נראות וכו'), בהינתן תמיכה חזותית והנחיות ורמזים מילוליים מינימליים, ב-70% מהמקרים, במהלך 2 מפגשי LAS עוקבים.

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

	
	חלק ז
': יעדים שנתיים/מטרות שנתיות

	תחום הביצועים מזוהה בחלק ה'


קוד DIS קשור      

	יעד שנתי מס' 5; ויזיו-מוטוריקה 
GB
לשיפור יכולות מוטוריקה עדינה/ וויזיו מוטוריקה בגזירה, אדם ימקם מספריים כדי לגזור צורות מורכבות (כוכב, לב וכו') בדיוק של 80% כשהוא חורג לא יותר מרבע אינץ' מהקו, עם רמזים מילוליים מינימליים, ב-3 מתוך 5 מהמקרים. 

	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:     
לשיפור יכולות מוטוריקה עדינה/ וויזיו מוטוריקה בגזירה, אדם ימקם מספריים כדי לגזור צורות מורכבות (כוכב, לב וכו')בדיוק של 90% כשהוא חורג לא יותר מרבע אינץ' מהקו, עם הנחיות מגע מתונות ורמזים מילוליים מינימליים, ב-4 מתוך 5 מהמקרים.
	מטרה מצטברת מס' 2 הקשורה ליעד:     
לשיפור יכולות מוטוריקה עדינה/ וויזיו מוטוריקה בגזירה, אדם ימקם מספריים כדי לגזור צורות מורכבות (כוכב, לב וכו') בדיוק של 60% כשהוא חורג לא יותר מרבע אינץ' מהקו, עם הנחיות מגע מינימליות ורמזים מילוליים מינימליים, ב-3 מתוך 5 מהמקרים.

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

	
	חלק ז
': יעדים שנתיים/מטרות שנתיות

	תחום הביצועים מזוהה בחלק ה'


קוד DIS קשור      

	יעד שנתי מס' 5; מתמטיקה
GB
אדם יספור כדי לענות על השאלה "כמה יש?" כאשר יינתנו לו 20 אובייקטים המסודרים בשורה, בריבוע ו/או בעיגול או 10 אובייקטים בסידור כלשהו, ב-4 מתוך 5 מהמקרים, בדיוק של 80%.

	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:     
אדם יספור כדי לענות על השאלה "כמה יש?" כאשר יינתנו לו 10 אובייקטים המסודרים בשורה, בריבוע ו/או בעיגול או 10 אובייקטים בסידור כלשהו, ב-3 מתוך 5 מהמקרים, בדיוק של 60%.
	מטרה מצטברת מס' 2 הקשורה ליעד:     
אדם יספור כדי לענות על השאלה "כמה יש?" כאשר יינתנו לו 15 אובייקטים המסודרים בשורה, בריבוע ו/או בעיגול או 10 אובייקטים בסידור כלשהו, ב-3 מתוך 5 מהמקרים, בדיוק של 70%.

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

	
	חלק ז
': יעדים שנתיים/מטרות שנתיות

	תחום הביצועים מזוהה בחלק ה'


קוד DIS קשור      

	יעד שנתי מס'      ; 
GB
Free text here
	     


	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:     
Free text here
	מטרה מצטברת מס' 2 הקשורה ליעד:     
Free text here

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

	
	חלק ז
': יעדים שנתיים/מטרות שנתיות

	תחום הביצועים מזוהה בחלק ה'


קוד DIS קשור      

	יעד שנתי מס'      ; 
GB
Free text here
	     


	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:     
Free text here
	מטרה מצטברת מס' 2 הקשורה ליעד:     
Free text here

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

	
	חלק ז
': יעדים שנתיים/מטרות שנתיות

	תחום הביצועים מזוהה בחלק ה'


קוד DIS קשור      

	יעד שנתי מס'      ; 
GB
Free text here
	     


	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:     
Free text here
	מטרה מצטברת מס' 2 הקשורה ליעד:     
Free text here

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

	
	חלק ז
': יעדים שנתיים/מטרות שנתיות

	תחום הביצועים מזוהה בחלק ה'


קוד DIS קשור      

	יעד שנתי מס'      ; 
GB
Free text here
	     


	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:     
Free text here
	מטרה מצטברת מס' 2 הקשורה ליעד:     
Free text here

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

	
	חלק ז
': יעדים שנתיים/מטרות שנתיות

	תחום הביצועים מזוהה בחלק ה'


קוד DIS קשור      

	יעד שנתי מס'      ; 
GB
Free text here
	     


	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:     
Free text here
	מטרה מצטברת מס' 2 הקשורה ליעד:     
Free text here

	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:

     


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

	
	חלק ז
': יעדים שנתיים/מטרות שנתיות

	תחום הביצועים מזוהה בחלק ה'


קוד DIS קשור      

	יעד שנתי מס'      ; 
GB
Free text here
	     


	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:     
Free text here
	מטרה מצטברת מס' 2 הקשורה ליעד:     
Free text here

	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:

     


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

	
	חלק ז
': יעדים שנתיים/מטרות שנתיות

	תחום הביצועים מזוהה בחלק ה'


קוד DIS קשור      

	יעד שנתי מס'      ; 
GB
Free text here
	     


	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:     
Free text here
	מטרה מצטברת מס' 2 הקשורה ליעד:     
Free text here

	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
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	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)  
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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
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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
	אורטל לברק (בזום)
	

	הורה / אפוטרופוס
	מיכאל לברק (בזום)
	

	תלמיד בגיל 18-21
	
	

	תלמיד מתחת לגיל 18
	
	

	הורה ממלא מקום
	
	

	הורה אומנה
	
	

	ספק משפחת אומנה (FFH)
	
	

	מינהלן
	ג'ולי ליביקיק
	

	נציג מינהלתי
	
	

	מורה לחינוך מיוחד
	איריס ילניק
	

	מורה לחינוך כללי
	מישל גרסון
	

	פסיכולוג/ית בית ספר
	רייצ'ל בויד
	

	אח/ות בית ספר
	
	

	צוות DIS LAS
	לארה ג'ונסון
	

	צוות DIS ריפוי בעיסוק
	ג'מילה לבניה
	

	צוות DIS
	
	

	מתורגמן
	ענת ארביב (בזום)
	

	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.
	     
	     
	     


	
	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


	לתת מקום עבודה שקט נקי מהסחות, חלוקת מטלות לחלקים קטנים ברי ביצוע, שימוש בעזרים חזותיים ותמיכות חזותיות נוספות כדי לשפר למידה ונסיגה, חיזוק חיובי ותגמולים כדי לעורר מוטיבציה ולעודד, לימוד אסטרטגיות לוויסות עצמי כמו מיינדפולנס ותרגילי נשימות עמוקות. 


השתתפות בחינוך כללי: 
Low Incidence Equipment
:

דיון
 נוסף: 
זהו IEP שנתי עבור אדם. ההורים השתתפו בפגישה פנים אל פנים.
דוח הערכת השפה והדיבור הראשוני מתאריך 23.5.23 הועלה לתיקייה המצורפת למסמך זה. הצוות דן בהתקדמות הניכרת של אדם ושכדאי לשקול הערכה מחדש של שירותי שפה ודיבור בגן הילדים.
שירותי PKIT יסופקו עד לסוף שנת הלימודים 23-24 במשך 120 דקות בחודש כדי לתמוך בצרכים בכיתת TK.
ההערכה הפסיכו חינוכית הראשונית והמקיפה מתאריך 23.5.23 הועלתה לתיקייה המצורפת למסמך זה. פסיכולוגית בית הספר סקרה את הזכאות עם הצוות והצוות דן בכך שהליקוי הבריאותי האחר עם מאפייני הפרעת קשב וריכוז עודנה הזכאות הכי מדויקת על מנת לתאר את החוזקות והצרכים היחודיים של אדם. מידע על רמת התפקוד הפסיכולוגי הנוכחי הועתק מדוח ה-IEP שלו בתאריך 23.5.23 שכן המסמך הנוכחי נחשב להערכה העדכנית שלו.
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Copy and paste translation from the first box, changing only the numbers.
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Copy and paste translation from the first box, changing only the numbers.
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Copy and paste translation from the first box, changing only the numbers.





�Incremental objectives


�skip


Copy and paste translation from the first box, changing only the numbers.
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Copy and paste translation from the first box, changing only the numbers.
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Copy and paste translation from the first box, changing only the numbers.
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Copy and paste translation from the first box, changing only the numbers.
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Copy and paste translation from the first box, changing only the numbers.
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