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مملكة البحرين 

وزارة التربية والتعليم

اإدارة التربية الخا�شة

برنامج الاإعاقات               

ا�شتمارة بحث حالة طالب

الطالب:---------------------------------------------- منها  المحول  الجهة 

نوع الحالة ح�شب التقرير الطبي:-------------------------------------------

اأجرى المقابلة:------------------------------- تاريخ المقابلة:---------------

البيانات الخا�شة بالطالب:

ا�شم الطالب:------------------------  تاريخ الميلاد:--------------------

الرقم ال�شخ�شي:--------------------هاتف المنزل:-----------------

يعي�س الطالب مع: والديه     والده      والدته         اآخرين -----------------------

العنوان: ----------------------------------------------------------

بيانات اأ�شرة الطالب:

ا�شم الاأم:----------------------------------  هاتف الاأم:-----------------

الم�شتوى التعليمي للاأم:---------------------- وظيفة الاأم:---------------------

ا�شم الاأب:--------------------------- هاتف الاأب:-----------------

الم�شتوى التعليمي للاأب:--------------------- وظيفة الاأب:---------------------

الحالة الاقت�شادية للاأ�شرة:      ممتازة              جيدة           �شعيفة

عدد الاأخوان:------------عدد الاأخوات:------------ ترتيب الطالب:-------------

هل لدى الطالب الم�شكلات التالية:

ق�شم الاأظافر:  
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----------------------------------------------------------------

م�س الاأ�شابع:

----------------------------------------------------------------

ا�شطرابات النوم:

----------------------------------------------------------------

�شرع:----------------------------------------------------------- 

ت�شنج:------------------------------------------------------------

عدوانية:-----------------------------------------------------------

بكاء و�شراخ زائد:-----------------------------------------------------

حركة ون�شاط زائد:---------------------------------------------------

�شرود و�شرحان:------------------------------------------------------

لغوية:---------------------------------------------------- ا�شطرابات 

الطالب:----------------------------------------------- لدى  اأخرى  م�شاكل 

----------------------------------------------------------------

هل يتحكم في عملية التبول؟

----------------------------------------------------------------

هل يتحكم في عملية التبرز؟

----------------------------------------------------------------

هل يحتاج اإلى م�شاعدة لتناول الطعام وال�شراب؟

----------------------------------------------------------------

هل يحتاج اإلى م�شاعدة في دورة المياه؟ 

----------------------------------------------------------------
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هل يحتاج اإلى م�شاعدة لارتداء ثيابه؟

----------------------------------------------------------------

م�شاركة الطالب في اأن�شطة العائلة:

ا�شتقبال ال�شيوف:

---------------------------------------------------------------

م�شاهدة التلفاز:

----------------------------------------------------------------

الزيارات العائلية:

----------------------------------------------------------------

الزيارات الترفيهية:

----------------------------------------------------------------

علاقة الطالب مع اأخوانه:

----------------------------------------------------------------

علاقة الطالب مع الاأطفال الاآخرين: 

----------------------------------------------------------------

معلم التربية الخا�شة:-------------------------------

ولي اأمر الطالب:-----------------------------------


