
 

 

 IB_03 Dokumentation und Empfehlung Förderausschuss Aufhebung 10/22 
1) zur Weiterleitung an das SSA 
2) zur Schülerakte 

Überprüfung des Anspruchs auf sonderpädagogische Förderung an 
der allgemeinen Schule (§ 11 VOSB) 

SSA GIVB 

 
Datum: allgemeine Schule: zuständiges BFZ: 

 
_____________ 

 

 
__________________ 

 
___________________ 

 

 
Empfehlung und Dokumentation des Förderausschusses 

(bei Aufhebung eines Förderschwerpunktes) 
 

 
für: __________________________ (Name der Schülerin/ des Schülers)  

Folgende Unterlagen wurden einbezogen: 
 

 der individuelle Förderplan liegt vor 
 _____________________________ 

 
Beschlussfähigkeit besteht (mehr als die Hälfte der Mitglieder anwesend) 
 ja      nein 

 
 
 

 Der Förderausschuss empfiehlt einstimmig 
 

 die Aufhebung des Anspruchs auf sonderpädagogische Förderung mit 
dem Förderschwerpunkt ________________________________________  

   

 
Unterschriften: 
stimmberechtigte Mitglieder    beratende Mitglieder 
 
   

   

   

 

 
Geburtstag: 

 
______________ 

 
Klasse : ____ 

   

 

Anwesende: 

 

Schulleiter/ Schulleiterin:_________________________________________ 

Erziehungsberechtigte:  _________________________________________ 

Lehrkraft der allgemeinen Schule: _________________________________ 

Lehrkraft des Beratungs- und Förderzentrums: 

_____________________________________________________________ 

Sonstige (beratende Stimme): 

_____________________________________________________________ 
  


