CHECKLISTA

INFOR UTPROVNING AV KOMMUNIKATIONSHJALPMEDEL OCH DATORER

Telefon:--m-mmm e
Adress skola, arbete etc: ---------=--m--mmmmmm e
Kontaktperson: -=--=-=====mmmmmmm oo

Telefon:---m-m-emee e

FOrskrivarg:-=---=-=-=s=smemem oo e ee

=] =] (o B




Kompletterande uppgifter om utprovning galler styrsatt till egen dator

Harddiskstorlek: ------------- Arbetsminne: ----------

Vilket operativsystem finns pa datorn: O Windows 95 [0 Windows 98
O Windows XP /2000 O Annat system .

o [EE — =
A PS/2 port B Com-port C DIN-port D Spelport

Markera de portar som finns pa datorn

Fyll i de uppgifter som ar relevanta.




Tidigare provade kommunikationshjalpmedel:

Funktionsbeskrivning

Kommunikation
Talférmaga; —---------mm oo
Skriv/Iasformaga: ----------=-=-mmm s

Sprakforstaelse: ---------m-mmm o

Horsel

Syn

Synfaltsbortfall: --------=-=-= oo



Motivation: =--=-=-s=memmeeem e oo

Initiativiormaga: -------------=-==m oo

Perception ( framst visuell)

Sittfunktion
Balstabilitet --------------- oo
Huvudkontroll: ----------=-==-mcm e

Ev. hjalpmedel: -------------=-m e

Arm / handfunktion
Rdrelseomfang: -----------=-=-m-m oo
Grepp 0 pekfOrmaga: ------------===-m-mmm s

Muskeltonus: -----------=-=-m -



Sensibilitet: ----------mmnmmmeoeo oo

Ben / fotfunktion

Anvandning av datorer

Skola

Kan utrustningen vara stationar i ett klassrum: ----------------
Finns lamplig arbetsplats: ---------------------oooooo oo

Hur kan forvaring av utrustning ske: ----------------------ooeeoo-



Ev. planer for fortsatta studier: --------------=-=-=-mmommrooooooeooe

Ansvariga personer for utrustning, inlarning och pedagogisk tillampning

Hemma

Vad behdver atgardas innan utrustningen levereras, tank aven pa
belysning



