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Atendimento Educacional Especializado

INSTRUMENTO |
SOLICITACAO DE AVALIACAO

Escola:

Endereco: | Telefones:
Trio gestor:

Email: | Blog:

PUBLICO ALVO DO AEE, SEGUNDO MEC:

v' Estudantes com deficiéncia - aqueles que tém impedimentos de longo prazo de natureza fisica, intelectual ou
sensorial, 0s quais, em interacdo com diversas barreiras, podem ter obstruida sua participacédo plena e efetiva
na escola e na sociedade;

v' Estudantes com transtornos globais do desenvolvimento - aqueles que apresentam quadro de alteracdes
no desenvolvimento neuropsicomotor, comprometimento nas relacfes sociais, na comunicacdo e/ou
estereotipias motoras. Fazem parte dessa definicdo estudantes com autismo infantil, sindrome de Asperger,
sindrome de Rett, transtorno desintegrativo da infancia;

v' Estudantes com altas habilidades ou superdotacdo - aqueles que apresentam potencial elevado e grande
envolvimento com as &reas do conhecimento humano, isoladas ou combinadas: intelectual, académica,
lideranca, psicomotora, artes e criatividade.

= OS EDUCANDOS ATENDIDOS PELO AEE DEVEM OBRIGATORIAMENTE OBEDECER OS CRITERIOS ACIMA.

Professor, vocé estd encaminhando seu aluno para avaliacdo no Atendimento Educacional Especializado.
Vocé, mais que ninguém, conhece bem este aluno. Solicito, entdo, que responda as questbes abaixo para que eu
possa elaborar/planejar melhor o material e a intervencao avaliativa:

Nome do Educando:

Responsaveis:

Telefone:

Endereco:

Professor (a) da Sala Regular:

Professor (a) de Educacédo e Tecnologia:

Professor (a) de Artes:

Professor (a) de Inglés:

Professor (a) de Educacéo Fisica:

Ano Escolar: |Per|’odo: ( ) Matutino () Intermediario ( ) Vespertino

Mais Educacdo: ( )SIM ( )NAO Modalidade(s):

Instrutor (es/as) do Mais Educacéo:

1. Qual o motivo de encaminhamento do seu aluno ao AEE? Ele possui alguma deficiéncia? Caso néo,
ha caracteristicas que sugiram? Quais?



mailto:gestão.pedagogica@taboaodaserra.sp.gov.br

2. Oaluno é frequente? Foi avaliado em sala regular? De que maneira?

3. Quais suas habilidades/potencialidades?

4. Quais suas dificuldades?




5. Como ele se comporta em sala de aula? Ele tem amigos preferidos?

6. Quais atividades s&o oferecidas a este aluno em sala? Faz-se necessarias adaptacdes?

7. Vocé ja conversou com 0s responsaveis por este aluno sobre suas preocupacfes? Se sim, quais as
informacgdes que 0s mesmos trouxeram?




8. Informacgdes que vocé julga necessarias, que contemplem o processo de avaliagdo de seu aluno:

Assinatura do (a) Professor (a) da Regular

CARIMBO DA UNIDADE ESCOLAR

Assinatura do (a) Coordenador (a) Pedagdgico (a)

Recebido em: / /

Assinatura do (a) Professor (a) do AEE



