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Avaliagao /Monitorizagao

PLANO DE APOIO TUTORIAL(PAT)

Nome: Idade:  anos
Data de nascimento: / / N.° Cartao Cidadao:

Jardim de Infancia / Escola: N° processo:

Nivel de educagao/ensino: Ed. Pré-Escolar 0 1°CEB O 2°CEB 0O 3°CEB O

Grupo (EPE) / Ano de Escolaridade: ___anos/__° Turma:

Encarregado de Educ.: Contacto:

Residéncia: Caodigo Postal:

Eficacia das Medidas Seletivas de suporte a Aprendizagem e a Inclusao — Apoio
Tutorial e)

Periodo letivo Eficacia Decisao
Eficaz A manter
. . Pouco eficaz A alterar
1° Periodo N3o eficaz Concluiu
Data:

Fundamentar (se necessario):

2° Periodo

Data Eficaz A manter
Pouco eficaz A alterar
Nao eficaz Concluiu

Fundamentar (se necessario):

3° Periodo

Data: Eficaz A manter
Pouco eficaz A alterar
Nao eficaz Concluiu

Fundamentar (se necessario):




Professor(a) Tutor

Nome:

Data: / / Assinatura
Aluno(a)

Nome:

Data: / / Assinatura
Encarregado de Educagao

Nome:

Data: / / Assinatura
Diretor de Turma

Nome:

Data: / / Assinatura
Coordenador (a) do CAA

Nome:

Data: / / Assinatura

Coordenador (a) da EMAEI

Nome:

Data: / /

Assinatura




