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[bookmark: _GoBack]Name der abgebenden Schule



Übergabebericht von der Sekundarstufe I in die Sekundarstufe II
(auszufüllen spätestens zum Ende des 1. Halbjahres im letzten Schulbesuchsjahr)





[bookmark: Text34]Vor- und Nachname der Schülerin / des Schülers















Anlagen: 
· Einverständniserklärung der Sorgeberechtigten (letzte Seite)
· Evtl. Bestätigung der Beratungsergebnisse der Berufsberatung / Rehaberatung
· Evtl. die letzten beiden Förderpläne (Klasse 9, 2.HJ und Klasse 10, 1.HJ)


1. Personenbezogene Daten des Schülers / der Schülerin
Vor- und Nachname:      
Geburtsdatum:      
Geschlecht: |_|männlich.     |_|weiblich.     |_| divers
Anschrift:      
aktuelles Schulbesuchsjahr:      
Daten der Sorgeberechtigten (Name, Adresse, Telefonnummer): 
     

2. Angaben aus der abgebenden Schule der Sekundarstufe I
(Tragen Sie die Namen in die linke Spalte ein. Rechts geben Sie bitte Telefonnummer und dienstliche Mailadresse der für den Übergang verantwortlichen Person an.)

	Name der Klassenlehrkraft:      
	     

	Name der Lehrkraft für sonderpädagogische Förderung:     
	     

	Namen weiterer beteiligte Personen der Schule:      
	     



3. Allgemeine Informationen

3.1 Prognose bzgl. des Schulabschlusses (zum Ende des laufenden Schuljahres)
[bookmark: Kontrollkästchen1]|_| Abgangszeugnis
[bookmark: Kontrollkästchen2]|_| Abschluss im Bildungsgang Geistige Entwicklung 
|_| Abschluss im Bildungsgang Lernen
[bookmark: Kontrollkästchen3]|_| Erster Schulabschluss 
[bookmark: Kontrollkästchen4]|_| Erweiterter Erster Schulabschluss
[bookmark: Kontrollkästchen5]|_| Mittlerer Schulabschluss (Fachoberschulreife)
[bookmark: Kontrollkästchen6]|_| Berechtigung zum Besuch der gymnasialen Oberstufe

3.2 Unterstützungsbedarf und Förderung 
|_| Es liegt kein Bedarf an sonderpädagogischer Unterstützung vor.
|_| Es liegt ein Bedarf an sonderpädagogischer Unterstützung vor.  Seit      
|_| Vorrangiger Unterstützungsbedarf im Bereich:      
|_| Weitere Unterstützungsbedarfe in den Bereichen:      
|_| Zielgleiche Förderung 
|_| Nachteilsausgleich liegt seit       verschriftlicht vor und wird weitergereicht 
|_| Zieldifferente Förderung
|_| Begleitung durch Integrationshelfer:in seit:      
|_| hat an der PSU (Testung durch die Arbeitsagentur) teilgenommen
|_| Reha-Status wurde festgestellt 


3.3 Angaben zum Krankheits- bzw. Behinderungsbild 
|_| Die Diagnose (Bezeichnung:      ) wurde fachärztlich am      festgestellt.
|_| Ein Gutachten/Attest liegt der Schule vor.
|_| Ein Schwerbehindertenausweis liegt vor. Grad/Merkzeichen:      
|_| benötigte Hilfsmittel:      
|_| benötigte Medikation      
|_| Bauliche oder technische Voraussetzungen, die zur Beschulung notwendig sind:      

3.3 Ansprechpartner außerhalb von Schule 
|_| Ansprechpartner:in Agentur für Arbeit (Rehaberatung): Name:      
|_| Ansprechpartner:in Integrationsfachdienst: Name:      
|_| Weitere Therapeuten/Fachdienste, die für Schule bedeutsam sind:      


4. Tabellarischer Entwicklungsbericht
(nicht relevante Bereiche können ausgelassen werden)

Teil A: Methodenkompetenzen
	
	++
	+
	-
	--

	Schulische Methodenkompetenz

	organisiert notwendiges Unterrichtsmaterial
	
	|_|
	|_|
	|_|
	|_|

	beherrscht einfacher Ordnungstechniken (z. B. unterstreichen, markieren, lochen, abheften)
	
	|_|
	|_|
	|_|
	|_|

	überträgt ein einfach strukturiertes Tafelbild auf Papier 
	
	|_|
	|_|
	|_|
	|_|

	füllt sprachlich klare und übersichtlich strukturierte Arbeitsblätter ohne Hilfe aus
	
	|_|
	|_|
	|_|
	|_|

	kommuniziert einfache Sachverhalte kommunizieren
	
	|_|
	|_|
	|_|
	|_|

	Kompetenzen im Bereich digitaler Medien (z.B. Kenntnisse im Umgang mit PC / Tablet, Informationsbeschaffung im Internet, Kenntnisse im Bereich Textverarbeitung, Präsentation, etc.)

	Ggf. Kompetez einfügen
	
	|_|
	|_|
	|_|
	|_|

	Ggf. Kompetez einfügen
	
	|_|
	|_|
	|_|
	|_|

	Ggf. Kompetez einfügen
	
	|_|
	|_|
	|_|
	|_|

	Ggf. Kompetez einfügen
	
	|_|
	|_|
	|_|
	|_|



Zusätzliche Informationen:
     



Teil B: Deutsch
	
	++
	+
	-
	--

	Sprechen

	führt Gespräche adressatengerecht
	
	|_|
	|_|
	|_|
	|_|

	spricht verständlich und in vollständigen Sätzen
	
	|_|
	|_|
	|_|
	|_|

	verfügt über einen angemessenen Wortschatz
	
	|_|
	|_|
	|_|
	|_|

	Zuhören

	zuhören und verstehen
	
	|_|
	|_|
	|_|
	|_|

	kann Gehörtes wiedergeben
	
	|_|
	|_|
	|_|
	|_|

	Schreiben

	schreibt einfache Texte
	
	|_|
	|_|
	|_|
	|_|

	kennt Grundregeln der Rechtschreibung und wendet sie an
	
	|_|
	|_|
	|_|
	|_|

	Lesen

	wendet Lesestrategien und -techniken an
	
	|_|
	|_|
	|_|
	|_|

	kann Gelesenes wiedergeben / zusammenfassen
	
	|_|
	|_|
	|_|
	|_|



Zusätzliche Informationen:
     


Teil C: Mathe
	
	++
	+
	-
	--

	Grundrechenarten

	Kopfrechnen
	
	|_|
	|_|
	|_|
	|_|

	Schriftliche Rechenverfahren
	
	|_|
	|_|
	|_|
	|_|

	Rechenregeln
	
	|_|
	|_|
	|_|
	|_|

	Umgang mit Größen
	
	|_|
	|_|
	|_|
	|_|

	Geometrie

	kann Figuren benennen, Umfang und Flächen berechnen
	
	|_|
	|_|
	|_|
	|_|

	kann Körper benennen, Oberfläche und Volumen berechnen
	
	|_|
	|_|
	|_|
	|_|

	Funktionen

	kann Schaubilder und Diagramme lesen
	
	|_|
	|_|
	|_|
	|_|

	kann proportionale und antiproportionale Zuordnungen erkennen, benennen und Informationen entnehmen
	
	|_|
	|_|
	|_|
	|_|

	kann lineare Zuordnungen erkennen, benennen und Informationen entnehmen
	
	|_|
	|_|
	|_|
	|_|

	Prozentrechnen

	kann Grundwert, Prozentwert und Prozentsatz benennen und erkennen
	
	|_|
	|_|
	|_|
	|_|

	kann Dreisatz anwenden
	
	|_|
	|_|
	|_|
	|_|

	kann Formeln erkennen und anwenden
	
	|_|
	|_|
	|_|
	|_|

	Sachaufgaben

	kann Anwendungsaufgaben aus Alltagssituationen erkennen und mit mathematischen Strategien lösen
	
	|_|
	|_|
	|_|
	|_|

	Umgang mit Hilfsmitteln

	kann eine Tabelle anlegen
	
	|_|
	|_|
	|_|
	|_|

	beherrscht den Umgang mit dem Geodreieck
	
	|_|
	|_|
	|_|
	|_|

	beherrscht den Umgang mit dem Zirkel
	
	|_|
	|_|
	|_|
	|_|

	kann den Taschenrechner angemessen einsetzen
	
	|_|
	|_|
	|_|
	|_|



Zusätzliche Informationen:
     


Teil D: Arbeits- und Sozialverhalten
	
	++
	+
	-
	--

	Leistungsbereitschaft

	arbeitet konzentriert, auch über einen längeren Zeitraum
	
	|_|
	|_|
	|_|
	|_|

	fragt nach Unterstützung, wenn Aufgaben oder Zusammenhänge nicht verstanden sind
	
	|_|
	|_|
	|_|
	|_|

	bleibt auch bei schwierigen Aufgaben anstrengungsbereit
	
	|_|
	|_|
	|_|
	|_|

	zeigt Interesse an neuen Themen und nimmt diese in Angriff
	
	|_|
	|_|
	|_|
	|_|

	Engagement bei theoretischen Arbeiten und Aufgaben
	
	|_|
	|_|
	|_|
	|_|

	Engagement bei praktischen Arbeiten und Aufgaben
	
	|_|
	|_|
	|_|
	|_|

	Verantwortung im Umgang mit Mitschüler:innen

	hält vereinbarte Regeln im Schulleben ein
	
	|_|
	|_|
	|_|
	|_|

	hört zu und lässt andere ausreden
	
	|_|
	|_|
	|_|
	|_|

	respektiert Verhalten, Meinung und Aussehen Anderer und begegnet Ihnen mit Respekt und Höflichkeit
	
	|_|
	|_|
	|_|
	|_|

	löst Konflikte gewaltfrei 
	
	|_|
	|_|
	|_|
	|_|

	Situationsangemessenes Auftreten

	begegnet Gleichaltrigen und Erwachsenen gleichermaßen mit Respekt und Höflichkeit
	
	|_|
	|_|
	|_|
	|_|

	wendet angemessene Umgangsformen im Alltag an
	
	|_|
	|_|
	|_|
	|_|

	zeigt ein angemessenes Kommunikationsverhalten in bekannten Situationen
	
	|_|
	|_|
	|_|
	|_|

	zeigt ein angemessenes Kommunikationsverhalten in neuen Situationen
	
	|_|
	|_|
	|_|
	|_|

	Allgemeine Kompetenzen

	Sorgfalt
	
	|_|
	|_|
	|_|
	|_|

	Zuverlässigkeit (Pünktlichkeit, regelmäßige Teilnahme)
	
	|_|
	|_|
	|_|
	|_|

	Frustrationstoleranz
	
	|_|
	|_|
	|_|
	|_|

	erledigt Körperhygiene selbstständig
	
	|_|
	|_|
	|_|
	|_|

	ist in der Lage selbständig Behörden aufzusuchen
	
	|_|
	|_|
	|_|
	|_|

	kann Formulare und Anträge ausfüllen
	
	|_|
	|_|
	|_|
	|_|

	kann Fristen einhalten
	
	|_|
	|_|
	|_|
	|_|

	kann für sich selbst Termine vereinbaren (Arzt, Praktikum, Berufsberatung)
	
	|_|
	|_|
	|_|
	|_|

	nimmt Termine selbstständig und pünktlich wahr
	
	|_|
	|_|
	|_|
	|_|



Zusätzliche Informationen:
     


Teil E: Berufliche Basiskompetenzen
	
	++
	+
	-
	--

	Physische Belastbarkeit

	kann einen Arbeitstag durchhalten
	
	|_|
	|_|
	|_|
	|_|

	kann einfache körperliche Tätigkeiten ausdauernd ausführen
	
	|_|
	|_|
	|_|
	|_|

	kann anstrengende körperliche Tätigkeiten ausführen
	
	|_|
	|_|
	|_|
	|_|

	kann sich wiederholende Tätigkeiten ausführen
	
	|_|
	|_|
	|_|
	|_|

	Psychische Belastbarkeit

	kann mit wechselnden Personen arbeiten
	
	|_|
	|_|
	|_|
	|_|

	kann mit herausfordernden Situationen („Stress“) umgehen
	
	|_|
	|_|
	|_|
	|_|

	Handwerkliches Verständnis und Geschick

	führt Arbeiten exakt aus
	
	|_|
	|_|
	|_|
	|_|

	Feinmotorik
	
	|_|
	|_|
	|_|
	|_|

	kann Werkzeug und Hilfsmittel angemessen nutzen
	
	|_|
	|_|
	|_|
	|_|

	hält am Arbeitsplatz Ordnung
	
	|_|
	|_|
	|_|
	|_|

	Verletzungsgefahr beim Umgang mit Werkzeug (++ bedeutet keine Verletzungsgefahr)
	
	|_|
	|_|
	|_|
	|_|

	Instruktionsverständnis

	kann mündliche Arbeitsanweisungen verstehen und umsetzen
	
	|_|
	|_|
	|_|
	|_|

	kann schriftliche Arbeitsanweisungen verstehen und umsetzen
	
	|_|
	|_|
	|_|
	|_|

	kann visuelle Arbeitsanweisungen(Abb.und Filme) verstehen und umsetzen
	
	|_|
	|_|
	|_|
	|_|

	Planungsverständnis

	kann Planungen selbstständig durchführen
	
	|_|
	|_|
	|_|
	|_|

	kann Planungen umsetzen
	
	|_|
	|_|
	|_|
	|_|

	kann Planungen überarbeiten und anpassen
	
	|_|
	|_|
	|_|
	|_|

	Teamfähigkeit

	kann kooperativ mit einem Partner zusammenarbeiten
	
	|_|
	|_|
	|_|
	|_|

	kann kooperativ in einer Kleingruppe zusammenarbeiten
	
	|_|
	|_|
	|_|
	|_|

	zeigt auch in einer größeren Gruppe kooperative Verhaltensweisen
	
	|_|
	|_|
	|_|
	|_|

	Mobilität

	kann eigenständig den Weg vom Wohnort zum Berufskolleg schaffen
	
	|_|
	|_|
	|_|
	|_|

	kann eigenständig eine Praktikumsstelle erreichen
	
	|_|
	|_|
	|_|
	|_|

	benötigt Schülerspezialtransport (Antrag muss in der Sek I gestellt werden)
	
	|_|
	|_|
	|_|
	|_|


Zusätzliche Informationen:
     


5. Betriebspraktika
|_| Die Fähigkeit zur Absolvierung eines Betriebspraktikums ist gegeben.

Bisher hat die Schülerin / der Schüler folgende Praktika absolviert:
|_| Teilnahme an einem Blockpraktikum
|_| Teilnahme an einem Langzeitpraktikum
|_| Teilnahme an einer Schülerfirma

[bookmark: Kontrollkästchen61]|_| Die Fähigkeit zur erfolgreichen Absolvierung eines Betriebspraktikums ist unter folgenden 
Voraussetzungen bzw. mit folgenden Unterstützungen gegeben:
[bookmark: Kontrollkästchen62]|_| in zeitlich reduziertem Umfang von       Stunden täglich
[bookmark: Kontrollkästchen63]|_| mit trägergestützter Unterstützung
[bookmark: Kontrollkästchen64]|_| Bemerkungen:      

Bitte geben Sie in der Tabelle genauere Informationen zu den Praktika:
	Art des Praktikums
	Zeitraum/Umfang 
	Betrieb
	Ausbildungsberuf
	Bemerkungen 

	     
	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     
	     



|_| Die Fähigkeit zur Absolvierung eines Betriebspraktikums ist nicht gegeben. 
Bitte erläutern!
     

[bookmark: Kontrollkästchen60]|_| Die Schülerin / der Schüler hat mit dem Berufswahlpass gearbeitet 



6. Einschätzung der weiteren beruflichen und schulischen Qualifizierung zum jetzigen Zeitpunkt
Nach Beratung mit folgenden am (beruflichen) Entwicklungsprozess Beteiligten (bitte Namen und Funktion eintragen):
     

Folgende Perspektive wird gesehen: 
|_| Erwerb eines allgemeinen Schulabschlusses
	|_| Erster Schulabschluss
	|_| Erster Erweiterter Schulabschluss
	|_| Mittlerer Schulabschluss
|_| Ausbildungsfähigkeit
	|_| für 3 / 3,5- jährige Ausbildungen
	|_| für 2-jährige Ausbildungen
	|_| für theoriereduzierte Berufe (Fachpraktiker)
|_| Besuch einer berufsvorbereitenden Bildungsmaßnahme
|_| Einstiegsqualifizierung
|_| Arbeitsfähigkeit / Jobben

Berufliche Interessen der Schülerin / des Schülers (Nennen sie das Berufsfeld oder auch den konkreten Berufswunsch):
     

|_| Folgende - weitere - Unterstützung wird empfohlen
|_| sozialpädagogische bzw. sonstige Unterstützung
|_| Assistierte Ausbildung wird benötigt
|_| weitere bzw. andere Empfehlung (z.B. regionale Maßnahmen der Jugendberufshilfe):      


7. Beratungsgespräch mit der Schülerin / dem Schüler und mit den Sorgeberechtigten zum Übergang in die Sekundarstufe II
Im Rahmen der Beratung zum Übergang in die Sekundarstufe II hat ein Beratungsgespräch mit der Schülerin / dem Schüler, mit den Sorgeberechtigten und der Klassenleitung / Lehrkraft für Sonderpädagogik stattgefunden.

Wünsche der Schülerin / des Schülers und der Sorgeberechtigten:

     _________________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________________


Unterschriften:

	
	
	

	Datum
	
	Unterschrift der Schülerin / des Schülers

	
	
	

	Datum
	
	Unterschrift der Sorgeberechtigten

	
	
	

	Datum
	
	Unterschrift der Klassenleitung

	
	
	

	Datum
	
	Unterschrift der Lehrkraft für Sonderpädagogik

	
	
	

	Datum
	
	Ggf. Unterschrift Berufsberatung / Rehaberatung





Einverständniserklärung
zur Weitergabe pädagogischer Berichte/Informationen, 
die die weitere Förderung in der Sekundarstufe II betreffen
Die Weitergabe der Unterlagen unterstützt die aufnehmenden Einrichtungen dabei, die kontinuierliche schulische und berufsvorbereitende Förderung fortzuführen.
Zweck: Ich/wir willige/n im Rahmen des Übergangs von der Sekundarstufe I in die Sekundarstufe II/das Berufskolleg in die folgende Übermittlung personenbezogener Daten ein:
|_| die Weitergabe von Informationen zur bisherigen Förderung (z.B. Förderpläne) an die aufnehmende Schule und / oder den Maßnahmenträger (vergleiche auch § 6 VO-DV I)*.
|_| eine Verhaltensbeobachtung / Hospitation einer für den Übergang zuständigen Person der aufnehmenden Schule.
|_| den Austausch der zuständigen Person der abgebenden Schule mit der zuständigen Person der weiterführenden Schule.
|_| den Austausch von Informationen zwischen der aufnehmenden Schule und der Berufsberatung (Agentur für Arbeit), dem Maßnahmenträger (Name des Trägers:       sowie dem Integrationsfachdienst.).
[bookmark: Kontrollkästchen80]|_| die Einsicht in weitere bei der abgebenden Schule vorliegende Berichte sowie deren Weitergabe an: 
______________________________________________________________________
          (Name der Person/Schule)
Folgende Informationen können weitergegeben werden (bitte ankreuzen)
|_| Übergabebogen von der Sek I zur Sek II	|_| pädagogisches Gutachten
|_| Entwicklungsberichte			|_| Empfehlungen zum Nachteilsausgleich
|_| Testunterlagen				|_| Berichte von Ärzten / Kliniken
|_| Therapieberichte				|_|      ______________________________________
__
Die zuständigen Personen der abgebenden und der aufnehmenden Schule, der Berufsberatung (Arbeitsagentur), des Integrationsfachdienstes und des Maßnahmenträger entbinde/n ich / wir zu diesem Zweck von einer etwaig bestehenden Schweigepflicht.
Mir / uns ist bekannt, dass diese Einwilligung/Schweigepflichtentbindung jederzeit mit Wirkung für die Zukunft widerrufen werden kann.
Ich / Wir wurde/n ausführlich über den Sinn und Zweck dieser Schweigepflicht-entbindung sowie über die Folgen der Verweigerung aufgeklärt.


Ort, Datum:      _____________________________________________________________________

Unterschrift(en): _______________________________________________________________________
Die entsprechenden Datenschutzhinweise nach Artikel 13 Der DSGVO können unter dem folgenden Link eingesehen werden:
Art. 13 DSGVO – Informationspflicht bei Erhebung von personenbezogenen Daten bei der betroffenen Person - Datenschutz-Grundverordnung (DSGVO) (dsgvo-gesetz.de)

Sorgeberechtigte:
	     
	
	     

	Name, Vorname

     
	
	Name, Vorname

     

	Anschrift:
     
	
	Anschrift:
     

	Tel.:
     
	
	Tel::
     

	Mobil:

     
	Mobi

[bookmark: Text33]     l:

	Name des Schülers / der Schülerin:                                                       Geburtsdatum:

     
	


  Adresse, falls abweichend von oben
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