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בס"ד
שאלון לתלמיד לקראת אבחון דידקטי
פרטים אישיים









1. באילו מקצועות הישגיך טובים (פרט)?_________________________________________________________________________________________________________________________________________________

2. באילו מקצועות הישגיך נמוכים (פרט)?_________________________________________________________________________________________________________________________________________________

3. האם לדעתך יש לך קשיים בלימודים ? אם כן, איזה קשיים?_________________________________________________________________________________________________________________________________________________

4. איך משפיעים הקשיים על הישגיך הלימודיים?______________________________________________________________________________________________________________________________________________

5.ממתי אתה זוכר שהיו לך קשיים לימודיים? (הקף בעיגול)


א. מגיל הגן

ב. מבית ספר היסודי
ג. מחטיבת הביניים
ד. מהחטיבה העליונה

6. האם עברת אבחון בעבר? (הקף בעיגול)  כן  /  לא

פרט היכן ומתי: ________________________________________________________________

7. איך אתה מדרג את מצבך הלימודי?


א. טוב מאוד

ב. טוב

ג. לא טוב
ד. לא טוב כלל

8. מה מקל עליך ועוזר לך להצליח בלימודים ובבחינות?

______________________________________________________________________________________________________________________________________________________

9. במה אתה מתעניין ומה אתה אוהב לעשות בזמנך החופשי?

______________________________________________________________________________________________________________________________________________________
___________________________________________________________________________

10. איך אתה מדרג את מצבך החברתי?

א. יש לי הרבה חברים

ב. יש לי מעט חברים

ג. אין לי חברים

11. איך אתה מעריך את המוטיבאציה שלך ללימודים?

______________________________________________________________________________________________________________________________________________________
12. כיצד משפיעים הקשיים בלימודים על היחסים שלך עם בני המשפחה?

_________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

13. כיצד משפיעים הקשיים שלך על התנהגותך בכיתה ובבית? (עצבנות, חוסר סבלנות...)

_________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
14. איך אתה חושב שאפשר לעזור לך השנה בלימודים?

_________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________





תודה על שיתוף הפעולה!



קשב - מכון אבחון הפרעות למידה בע"מ                      רח' שפיגל 3 קניון ככר העיר קומה 3
ת.ד.  9622  פתח תקווה   מיקוד:   49196        טלפון: 03-9311060  פקס:  03-9301085

שם התלמיד:___________  מין:  ז / נ    ת.ז:___________________


שם בי"ס:_____________  כיתה:_________  מגמה:____________








תאריך__________________   		חתימה ____________________
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