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Anmeldeformular   

Interdisziplinäres Beratungsteam Pinzgau (IBTP) 
 
 
Die Leitung der Schule VS/HS/NMS/PTS/ASO/ZIS 
....................................................................................  
 

stellt den Antrag, die Problemsituation  
 

des Schülers / der Schülerin 
........................................................................................................ 
 

geb. am ..................................................... Klasse/Schulstufe 
..................................................... 
 

im Rahmen der nächsten Teamsitzung des IBTP zu beraten. 
 
 
Das Interdisziplinäre Beratungsteam ist für besonders schwierige Schülersituationen 
vorgesehen, 
 
wo  die regulären pädagogisch-erziehlichen Möglichkeiten der Schule erschöpft erscheinen  
       (Erziehungsmittel, Klassenorganisation, Elterneinbezug), 
wo  Außenhilfen bereits einbezogen wurden (Beratungslehrer/in, Schulpsychologe,  
       Sonderpädagogen, Jugendamt),      
wo  weitere schulgesetzliche Maßnahmen aktualisiert sind (z.B. Suspendierungsanträge;      
       Maßnahmen bei dauerhafter Mitschülergefährdung oder bei massiven  
       Schulbesuchsverweigerungen) 
 
und nun im Zusammenwirken verschiedener Fachdisziplinen und Institutionen auf 
Teamebene noch über weitere mögliche Hilfestellungen, Ressourcen und Vorgangsweisen 
nachgedacht und beraten werden soll. 
 
 
 
 

_______________________________ 
(Unterschrift Schulleiter/in) 

                                                                                                       
 
 

http://www.lsr-sbg.gv.at/
mailto:office.br-pinzgau@lsr-sbg.gv.at


Problemzuordnung (bitte ankreuzen) 
 
 Extreme psychische Verhaltensauffälligkeit  
 Extreme Leistungsstörung, Lernschwäche 
 Schulbesuchsprobleme, Verweigerung 
 Extreme Klassen- bzw. Unterrichtsstörungen 
 Soziale Gefährdung, Aggressivität 
 ....................................................................... 
Bisher ausgeschöpfte Maßnahmen (siehe Vorseite) 
.................................................................................. 
.................................................................................. 
.................................................................................. 
.................................................................................. 
 
 
 
 
Verfügbare schriftliche Unterlagen (bitte ankreuzen) 
 
 Bericht des Leiters/ der Leiterin  
 Bericht des Klassenlehrers/in, Klassenvorstandes  
 Vorliegende Befunde oder Gutachten    

............................................................................................. 
 Weitere sachdienliche Unterlagen 
 
 
 
 
Berichtsfunktionen 
 
 
Wer von der Schule übernimmt die mündliche Berichtsfunktion zum Fall und ist bei der 
Teamsitzung anwesend? 
 
 
Name(n) ............................................................................................................................... 
 
Mailadresse des Berichterstatters / der Berichterstatterin: ………………………………….. 
 
 
 
 
___________________________________ 
(Ort, Datum)  

 

 


