	Anwesende:


	Name des Schülers/ der Schülerin
	Klasse
	Klassenlehrer/in


	
	Datum


	Ausgangssituation/Diagnose:




	Auswirkungen im Schulalltag:




	Vereinbarte Maßnahmen:
·                                                                                                                                                                      
· 
· 
· 
· 
· 

	Wer muss informiert werden?




	Nachfragen bei:




Dokumentationsbogen Nachteilsausgleich (NTA)[endnoteRef:1] [1:  Quelle: Landesinstitut für Schulentwicklung Stuttgart, Förderung gestalten, Modul E  ] 


	Anlagen:
	Einbezogene Experten:





	Sonstiges:










Wiedervorlage am: ………………….............................
Verbleib des Dokumentationsbogens: …………………………………………………….




___________________________				__________________________
Unterschrift Klassenlehrer/in					Unterschrift Schulleitung








