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Ministero dell’Istruzione, dell’Università e della Ricerca                        

 ISTITUTO COMPRENSIVO STATALE “BUONARROTI” 

Via IV Novembre, 38 - 20094  Corsico (MI) tel. 02.45100100   

email: miic88800v@istruzione.it; p.e.c. miic88800v@pec.istruzione.it 

www.icbuonarroticorsico.edu.it    

P.E.I

Piano Educativo Individuale 

	L’integrazione scolastica ha come obiettivo  lo  “sviluppo delle potenzialità  della persona disabile nell’apprendimento, nella comunicazione, nelle relazioni  e  nella socializzazione . ” (L.104/92, art. 12, commi 3 e 4).


Anno Scolastico:  
Ordine  di scuola:  Scuola DELL’ Infanzia

 Plesso:   “B. MUNARI”
Alunno:  
Sezione/classe:  
(N.B. Il presente documento vincola al segreto professionale chiunque ne venga a conoscenza – art. 622 C.P. Esso va conservato all’interno del Fascicolo personale dell’alunno, con facoltà di visione da parte degli operatori che si occupano dello stesso).
SEZIONE I: RACCOLTA  DATI
	A) DATI RIGUARDANTI L’ALUNNO

	Cognome: 
Data di nascita: 
Residente a:        

Via                n°
	Nome: 
Comune:                            

Prov.:  



	B) DATI RELATIVI ALLA FREQUENZA SCOLASTICA

	Anno Scolastico:  
Scuola: 
Classe/Sezione:  
Scolarità Pregressa (indicare le scuole frequentate in precedenza, eventuali ripetenze)

Denominazione

Frequenza

(indicare con una crocetta la voce che interessa)

Sostegno

(indicare con una crocetta la voce che interessa)
Ripetenze

(indicare con una crocetta la voce che interessa)
Regolare

Irregolare

      SI

NO

SI

NO

Scuola Infanzia




	C) ULTERIORI DATI CONOSCITIVI

	DIAGNOSI  CLINICA
	Depositata e consultabile presso l’Ufficio di Presidenza della scuola

	INTERVENTI MEDICO RIABILITATIVI 

(pregressi e in atto)
	

	TERAPIE FARMACOLOGICHE
(indicare se le terapie si effettuano durante l’orario scolastico)
	

	FIGURE DI RIFERIMENTO PER IL CONTESTO FAMILIARE  
	 genitori
 servizi sociali, comunità
 altro (specificare)



	D) OPERATORI ESTERNI

	COGNOME E NOME
	TITOLO
	ENTE/ASSOCIAZIONE
	TELEFONO

	.
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	


SEZIONE II: ANALISI DELLA SITUAZIONE DI PARTENZA

(Osservazioni e descrizione  delle aree trasversali,

Contesto e Bisogni dell’alunno)

Questa sezione deve essere pensata ed elaborata congiuntamente dagli insegnanti, dagli operatori  socio-sanitari, dai genitori dell’alunno, e,  se presenti, dall’assistente ad personam (educatore o assistente all’autonomia e comunicazione- artt.8- 9 della L.104/92).

Deve essere  aggiornata ogni anno (se non ci sono sostanziali modifiche si riporta quanto indicato nella Diagnosi Funzionale). Per i casi in continuità si farà riferimento anche ai Pei degli anni precedenti.

A.  OSSERVAZIONE E DESCRIZIONE AREE TRASVERSALI

	1. AREA  COGNITIVA

( Livello di sviluppo cognitivo: abilità di base; Capacità mnestiche(memoria); Capacità attentive (attenzione)

	Osservazione/Descrizione dell’alunno: 




	2. AREA AFFETTIVO – RELAZIONALE

(Area del sé: personalità e autostima; Rapporto con gli altri; Tolleranza alle frustrazioni)

	Osservazione/Descrizione dell’alunno: 




	3. AREA LINGUISTICO- ESPRESSIVA

(Lingua prevalente; Comprensione e Produzione linguistica italiana; Uso di sistemi di comunicazione integrativi del linguaggio verbale come ad es. Comunicazione aumentativa e alternativa, Lingua dei segni e altre…………….)

	Osservazione/Descrizione dell’alunno:  




	4. AREA SENSORIALE E PERCETTIVA

(Funzionalità visiva - uditiva - tattile -gustativa e olfattiva; Problemi percettivi)

	Osservazione/Descrizione dell’alunno: 

                                                                                                                                  


	5. AREA MOTORIO-PRASSICA

(Motricità globale-fine; Prassie semplici e complesse)

	Osservazione/Descrizione dell’alunno: 



	6. AREA DELL’AUTONOMIA

	Osservazione/Descrizione dell’alunno: 




	7.    AREA NEUROPSICOLOGICA

	Osservazione/Descrizione dell’alunno: 




A. DESCRIZIONE DEL CONTESTO
	Breve  e dettagliata descrizione del contesto (ambiente ecc…), del gruppo classe (specificare il n. di alunni le modalità di relazione presenti nella classe, le interazioni fra i compagni e tutti quegli aspetti che concorrono a descrivere il clima scolastico). Individuare e descrivere elementi che rappresentano punti di forza e punti di debolezza, se non ostacoli veri e propri, al processo di integrazione scolastica per l’alunno in questione).




B. RILEVAMENTO DEI BISOGNI
	Descrizione dei bisogni dell’alunno con disabilità,(MIUR, Linee Guida per l’integrazione degli alunni con disabilità:

“La progettazione degli interventi da adottare riguarda tutti gli insegnanti perché l’intera comunità scolastica è chiamata ad organizzare il curricoli in funzione dei diversi stili o delle diverse attitudini cognitive, a gestire in modo alternativo le attività in aula, a favorire e potenziare gli apprendimenti e ad adottare i materiali e le strategie didattiche in relazione ai bisogni degli alunni”).

(Osservazione/Descrizione degli Interessi, Attitudini personali, Stili di apprendimento, Bisogni specifici)




SEZIONE III:  PROGETTAZIONE DEL CURRICOLO
(Programmazione Individualizzata e Criteri di scelta degli obiettivi generalizzati)
	La programmazione, oltre al consolidamento delle attività di base, riguarderà anche l’acquisizione di contenuti afferenti alle singole discipline, secondo modalità e proposte individualizzate, ma affini il più possibile alle proposte rivolte agli alunni della classe e con esse raccordate. Si indica una traccia contenente alcune voci alle quali fare riferimento per la programmazione di ogni ambito o disciplina.


· IL SE’ E L’ALTRO

	1. Osservazioni iniziali (Livello di partenza):



	2. Finalità e Obiettivi: 


	3. Contenuti:



	4. Attività (Individuali e/o di gruppo; eventuali  Progetti)




· IL CORPO E IL MOVIMENTO

	 Osservazioni iniziali (Livello di partenza):


	 Finalità e Obiettivi:


	 Contenuti:


	 Attività (Individuali e/o di gruppo; eventuali  Progetti)



· IMMAGINI, SUONI E COLORI

	1. Osservazioni iniziali (Livello di partenza):
 

	2. Finalità e Obiettivi:


	3. Contenuti:


	4. Attività (Individuali e/o di gruppo; eventuali  Progetti)




· I DISCORSI E LE PAROLE

	1. Osservazioni iniziali (Livello di partenza):



	2. Finalità e Obiettivi:



	3. Contenuti:



	4. Attività (Individuali e/o di gruppo; eventuali  Progetti)




· LA CONOSCENZA DEL MONDO

	5. Osservazioni iniziali (Livello di partenza):



	6. Finalità e Obiettivi:



	7. Contenuti:



	8. Attività (Individuali e/o di gruppo; eventuali  Progetti)




	METODOLOGIE/STRATEGIE DIDATTICHE:

MATERIALI/SUSSIDI DIDATTICI E NON:

VERIFICHE E MODALITA’ DI VALUTAZIONE:


	La  scelta del curriculo e la Programmazione Individualizzata, concordate dal team docenti, vengono riportate nel Registro Personale del Docente di sostegno e comunicata alla famiglia. Ogni insegnante opererà secondo quanto previsto ed esplicitato dalla programmazione (si tenga conto che la progettazione può essere oggetto di aggiornamento per  una ridefinizione degli obiettivi e dei contenuti, sulla base delle necessità e delle potenzialità dell’alunno).

La progettazione curricolare deve essere in sintonia con il progetto di vita. 


ORGANIZZAZIONE DEL TEMPO SCUOLA: ORARI E INTERVENTI DIDATICI 

SCANSIONE DELLA GIORNATA:

(Il tempo scuola è organizzato in scansioni temporali flessibili, nel rispetto delle esigenze e dei bisogni dei bambini)
	08.45-09.00
	accoglienza in sezione

	09.00-09.30
	conversazione-calendario

	10.00-11.15
	attività didattiche (servizi igienici)

	11.15-11.40
	attività ludiche-ricreative

	11.40-12.50
	servizi igienici e pranzo

	12.50.13.45
	attivià ludiche-ricreative

	13.45-15.30
	attività didattiche e ludiche (servizi igienici)

	15.30-15.45
	preparazione uscita

	15.45-16.00
	uscita


                SCANSIONE GIORNATA IN EMERGENZA COVID-19
	08.40-09.30
	accoglienza

	09.30-10.00
	conversazione-calendario

	10.00-11.00
	attività didattiche (servizi igienici)

	11.00-11.40
	attività ludiche-ricreative

	11.40-13.00
	servizi igienici e pranzo

	13.00-13.45
	attività ludiche-ricreative

	13.45-15.15
	attività didattiche e ludiche (servizi igienici)

	15.15-16.00
	uscita


N. di ore settimanali di Sostegno Didattico:  
N. di ore  settimanali di Educatori/Assistente alla comunicazione e all’autonomia:  
RISORSE  DELLA SCUOLA 

(Eventuali Progetti: Laboratori, visite didattiche e viaggi d’istruzione…)

	


STRATEGIE PER LA GESTIONE DEI MOMENTI DI CRISI E DI EMERGENZA

	Possibili crisi (breve descrizione)

Frequenza

Chi deve intervenire
Recapiti telefonici utili




SEZIONE IV: FIRME e ALLEGATO 
(Documento di ACCETTAZIONE E  PRESA VISIONE DEL PEI)
Il presente P.E.I. è concordato e  sottoscritto da tutte le componenti indicate in tabella: 
	INSEGNANTI di CLASSE
	Cognome/Nome
	Qualifica
	Firma

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	FIGURE EDUCATIVE

(art.9 della L. 104/92)
	Cognome/Nome
	Qualifica
	Firma

	
	
	
	

	
	
	
	


FAMIGLIA

	Cognome/Nome
	Responsabilità genitoriale 
(madre, padre, tutore)
	Firma*

	
	
	

	
	
	


**il/la sottoscritto/a dichiara che non sussistono pareri contrari da parte di altra persona che esercita la legittima responsabilità genitoriale nei confronti del minore in oggetto.

CORSICO, ……………………..
IL DIRIGENTE SCOLASTICO
______________________[image: image3.png]



