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Arkusz obserwacji predyspozycji zawodowych


…………………………………………………………………………………………………
Imię i nazwisko 


SKALA OCENY:
0 – nigdy/bardzo źle (zły/a), 1 – rzadko/źle(zły/a), 2 – przeciętnie(y/a), 3 – często/ dobrze(dobry/a), 4 – zawsze/ bardzo dobrze(dobry/a)


	
1. Dysfunkcje:
(oceń wg skali oceny)
	Słuch 
	wzrok
	niepełnosprawność
ruchowa
	Uwagi 
(np. nosi okulary, chodzi o kulach, niedowład nóg, rąk itp.)

	Zawód 1:
	
	
	
	

	Zawód 2:
	
	
	
	

	Zawód 3:
	
	
	
	

	Zawód 4:
	
	
	
	

	2. Mobilność fizyczna 
(zaznacz X)
	Przemieszcza się samodzielnie
	Ma niewielkie problemy w samodzielnym przemieszczaniu się
	Ma duże problemy w samodzielnym przemieszczaniu się
	Wymaga pomocy drugiej osoby w przemieszczaniu się
	Uwagi

	Zawód 1:
	
	
	
	
	

	Zawód 2:
	
	
	
	
	

	Zawód 3:
	
	
	
	
	

	Zawód 4:
	
	
	
	
	

	3. Reakcja na czynniki środowiskowe 
(oceń wg skali oceny)
	Odporność na hałas
	Odporność na brud
	Odporność na zapachy
	Odporność na temperaturę
	Uwagi

	
	
	
	
	wysoką
	niską 
	

	Zawód 1:
	
	
	
	
	
	

	Zawód 2:
	
	
	
	
	
	

	Zawód 3:
	
	
	
	
	
	

	Zawód 4:
	
	
	
	
	
	

	4. Orientacja
(zaznacz X)
	Budynek i obszar przyległy
	Obszar budynku
	Kilka pomieszczeń 
	Jedno pomieszczenie
	Brak orientacji
	Uwagi

	Zawód 1:
	
	
	
	
	
	

	Zawód 2:
	
	
	
	
	
	

	Zawód 3:
	
	
	
	
	
	

	Zawód 4:
	
	
	
	
	
	

	5. Sposób komunikowania 
(zaznacz X)
	Komunikuje się werbalnie
	Komunikuje się pisemnie
	Używa piktogramów/ komunikatora/ gestów
(opisz w uwagach)
	Uwagi 

	Zawód 1:
	
	
	
	

	Zawód 2:
	
	
	
	

	Zawód 3:
	
	
	
	

	Zawód 4:
	
	
	
	

	6. Komunikatywność
(oceń wg skali oceny)
	Komunikuje o podstawowych potrzebach
	Komunikuje o zagrożeniu 
	Komunikuje o niezrozumieniu polecenia
	Prosi o informacje/pyta
	Uwagi

	Zawód 1:
	
	
	
	
	

	Zawód 2:
	
	
	
	
	

	Zawód 3:
	
	
	
	
	

	Zawód 4:
	
	
	
	
	

	7. Umiejętność liczenia 
(zaznacz X)
	Proste dodawanie i odejmowanie 
	Liczy do 10 
	Liczy do 3 
	Brak umiejętności
	Uwagi
(jeżeli umiejętności są większe informacja jak dobrze liczy, czy potrafi liczyć na kalkulatorze, pisemnie itp.) 

	Zawód 1:
	
	
	
	
	

	Zawód 2:
	
	
	
	
	

	Zawód 3:
	
	
	
	
	

	Zawód 4:
	
	
	
	
	

	8. Umiejętność czytania
(zaznacz X)
	Czyta płynnie
	Podstawy czytania
	Pamięta wzrokowo rozpoznaje znaki/ wyrazy
	Brak umiejętności
	Uwagi


	Zawód 1:
	
	
	
	
	

	Zawód 2:
	
	
	
	
	

	Zawód 3:
	
	
	
	
	

	Zawód 4:
	
	
	
	
	

	9. Sprawność manualna
(zaznacz X)
	4
	3
	2
	1
	0
	Uwagi

	Zawód 1:
	
	
	
	
	
	

	Zawód 2:
	
	
	
	
	
	

	Zawód 3:
	
	
	
	
	
	

	Zawód 4:
	
	
	
	
	
	

	10. Koncentracja na zadaniu
(zaznacz X)
	4
	3
	2
	1
	0
	Uwagi

	Zawód 1:
	
	
	
	
	
	

	Zawód 2:
	
	
	
	
	
	

	Zawód 3:
	
	
	
	
	
	

	Zawód 4:
	
	
	
	
	
	

	11. Dokładność
(zaznacz X)
	4
	3
	2
	1
	0
	Uwagi

	Zawód 1:
	
	
	
	
	
	

	Zawód 2:
	
	
	
	
	
	

	Zawód 3:
	
	
	
	
	
	

	Zawód 4:
	
	
	
	
	
	

	12. Siła (przenoszenie/ podnoszenie) 
(zaznacz X)
	powyżej
25 kg
	10 – 25 kg.
	5 -10 kg
	do 5 kg
	do 1 kg 
	Uwagi

	Zawód 1:
	
	
	
	
	
	

	Zawód 2:
	
	
	
	
	
	

	Zawód 3:
	
	
	
	
	
	

	Zawód 4:
	
	
	
	
	
	

	13. Tempo pracy 
(oceń wg skali oceny)
	Szybkość wykonywania czynności 
	Tempo pracy/ równomierność
	Tempo pracy rośnie po opanowaniu czynności 
	Uwagi 

	Zawód 1:
	
	
	
	

	Zawód 2:
	
	
	
	

	Zawód 3:
	
	
	
	

	Zawód 4:
	
	
	
	

	14. Samodzielność
(zaznacz X)
	Praca samodzielna
	Potrzebuje podpowiedzi werbalnej
	Potrzebuje podpowiedzi piktogramem
	Potrzebuje wsparcia poprzez modelowanie
	Potrzebuje wsparcia poprzez podpowiadanie fizyczne
	Uwagi

	Zawód 1:
	
	
	
	
	
	

	Zawód 2:
	
	
	
	
	
	

	Zawód 3:
	
	
	
	
	
	

	Zawód 4:
	
	
	
	
	
	

	15. Umiejętności pracy w zespole 
(oceń wg skali oceny)
	Umiejętność nawiązania współpracy 
	Nawiązuje kontakty 
	Udzielanie pomocy innym
	Unikanie konfliktów
	Uwagi

	Zawód 1:
	
	
	
	
	

	Zawód 2:
	
	
	
	
	

	Zawód 3:
	
	
	
	
	

	Zawód 4:
	
	
	
	
	

	16. Umiejętność wykonania zadania 
(zaznacz X)
	Potrafi wykonać zadanie i dobrać odp. narzędzia
	Dobiera odp. narzędzia ale nie do końca samodzielnie wykonuje zadanie 
	Potrzebuje chwilowego wsparcia przy wykonaniu zadania i przy wyborze narzędzi 
	Zadanie wykonuje tylko przy ciągłym wsparciu
	Uwagi

	Zawód 1:
	
	
	
	
	

	Zawód 2:
	
	
	
	
	

	Zawód 3:
	
	
	
	
	

	Zawód 4:
	
	
	
	
	

	17. Umiejętność posługiwania się narzędziami 
(zaznacz X)
	4
	3
	2
	1
	0
	Uwagi

	Zawód 1:
	
	
	
	
	
	

	Zawód 2:
	
	
	
	
	
	

	Zawód 3:
	
	
	
	
	
	

	Zawód 4:
	
	
	
	
	
	

	18. Rozumienie otrzymywanych poleceń
(zaznacz X)
	4
	3
	2
	1
	0
	Uwagi


	Zawód 1:
	
	
	
	
	
	

	Zawód 2:
	
	
	
	
	
	

	Zawód 3:
	
	
	
	
	
	

	Zawód 4:
	
	
	
	
	
	

	19. Dbanie o bezpieczeństwo przy pracy z narzędziami 
(zaznacz X)
	4
	3
	2
	1
	0
	Uwagi

	Zawód 1:
	
	
	
	
	
	

	Zawód 2:
	
	
	
	
	
	

	Zawód 3:
	
	
	
	
	
	

	Zawód 4:
	
	
	
	
	
	

	20.  Stosunek do trenera/moderatora 
(oceń wg skali oceny)
	Pozytywne nastawienie do trenera/
moderatora
	Akceptacja poleceń 
	Nie Wymaga dodatkowej uwagi 
	Z łatwością prosi o pomoc
	Akceptuje korektę/ krytykę od trenera/
moderatora
	Uwagi

	Zawód 1:
	
	
	
	
	
	

	Zawód 2:
	
	
	
	
	
	

	Zawód 3:
	
	
	
	
	
	

	Zawód 4:
	
	
	
	
	
	



SKALA OCENY:
0 – nigdy/bardzo źle (zły/a), 1 – rzadko/źle(zły/a), 2 – przeciętnie(y/a), 3 – często/ dobrze(dobry/a), 4 – zawsze/ bardzo dobrze(dobry/a)

