PORADNIA
PSYCHOI.OGICZ;I EAGOGICZNA
e

NIkU

(miejscowosé, data)

PORADNIA PSYCHOLOGICZNO-PEDAGOGICZNA

Podstawa prawna:
Rozporzqdzenie Ministra Edukacji Narodowej z dnia 7 wrzesnia 2017 r. w sprawie orzeczen i opinii wydawanych przez zespoty orze-

kajqce dziatajqce w publicznych poradniach psychologiczno-pedagogicznych (Dz.U. 2023 poz. 2061)

WNIOSEK
O WYDANIE ORZECZENIA/OPINII

(prosze zaznaczy¢ wtasciwy rodzaj orzeczenia/opinii)

1. [ o potrzebie wczesnego wspomagania rozwoju
2. [ o potrzebie ksztaltcenia specjalnego dla dzieci i mtodziezy niepelnosprawnej oraz niedostosowanej spo-
tecznie, wymagajacej stosowania specjalnej organizacji nauki i metod pracy (prosze zaznaczyé wtasciwy rodzaj)
Rodzaj orzeczenia:

1) O orzeczenie dla niestyszacych i stabostyszacych;

2) O orzeczenie dla niewidomych i stabowidzacych;

3) O orzeczenie dla uczniéw:
a) [ zniepelnosprawnoscia ruchowa, w tym z afazja,
b) [ zniepelnosprawnoscia intelektualng w stopniu lekkim,
c¢) O zniepelnosprawnoscia intelektualng w stopniu umiarkowanym lub znacznym,
d) O zautyzmem, w tym z Zespotem Aspergera,
e) ([ zniepelnosprawno$ciami sprzezonymi (wystepujg co najmniej dwie niepelnosprawnosci);

4) O orzeczenie dla uczniéw zagrozonych niedostosowaniem spotecznym;

5) O orzeczenie dla uczniéw niedostosowanych spotecznie;

6) O o potrzebie zaje¢ rewalidacyjno-wychowawczych dla dzieci i mtodziezy z niepetnosprawnoscia intelektu-
alng w stopniu gtebokim- zespotowych/indywidualnych;

7) O o potrzebie indywidualnego nauczania dzieci i mtodziezy, ktérych stan zdrowia uniemozliwia lub znacz-
nie utrudnia uczeszczanie do szkoty;

8) O o potrzebie indywidualnego obowigzkowego rocznego przygotowania przedszkolnego, dla dzieci, kto-
rych stan zdrowia uniemozliwia lub znacznie utrudnia uczeszczanie do przedszkola.

I. Informacje o dziecku / uczniu:

Imie/imiona i nazwisko dziecka:

Data i miejsce urodzenia:

PESEL lub Seria i Numer dokumentu
potwierdzajacego jego tozsamos$¢:

Adres zamieszkania:

Nazwa i adres przedszkola/ szkoty/
osrodka:
Oddziat w szkole, do ktdrej
uczen uczeszcza

Nazwa zawodu(w przypadku
ucznia szkoly prowadzqcej ksztatce-
nie zawodowe)

II. Informacje o rodzicach/prawnych opiekunach dziecka:
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1. matka /opiekun prawny (wiasciwe podkreslic):

Imie i nazwisko

Adres zamieszkania

E-mail

Numer Telefonu

Adres do korespondencji

2. ojciec/opiekun prawny (witasciwe podkreslic):

Imie i nazwisko

Adres zamieszkania

E-mail

Numer Telefonu

Adres do korespondencji

III. OkreS$lenie celu i przyczyny, dla ktérej niezbedne jest uzyskanie orzeczenia lub opinii

1. Cel:

iy

2)
3)
4)
5)
6)

7)
8)

O Zapewnienie odpowiednich warunkéw i form realizacji ksztalcenia dostosowanych do specjalnych
potrzeb dziecka/ucznia wynikajgcych z niepetnosprawnosci,

(J Zapewnienie zaje¢ rewalidacyjnych w przedszkolu/szkole,

O Przyjecie do oddziatu integracyjnego w przedszkolu/ szkole,

0O Przyjecie do przedszkola/szkoty specjalnej,

(O Zapewnienie zaje¢ wczesnego wspomagania rozwoju dziecka,

O Umozliwienie realizacji nauki mimo stanu zdrowia ograniczajacego lub uniemozliwiajacego uczesz-
czanie do szkoty,

0 Kontynuowanie nauki w Mtodziezowym Os$rodku Socjoterapii lub Wychowawczym,
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2. Przyczyna:

1
2)

O Niepelosprawno$¢
(J Zagrozenie niedostosowaniem spotecznym/niedostosowanie spoteczne

3) O Stan zdrowia powodujacy znaczne ograniczanie lub uniemozliwiajacy uczeszczanie do przedszkola/

4)

szkoty
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IV. Informacja o poprzednio wydanych dla dziecka lub ucznia orzeczeniach lub opiniach - jezeli takie zosta-

B 8721 0 E= s LT TP

V. Informacja o stosowanych metodach komunikacji - w przypadku, gdy dziecko lub uczen wymaga alterna-

tywnych metod komunikacji lub nie postuguje sie jezykiem polskim w stopniu komunikatywnym:

VI. Wnioskodawca dotacza do wniosku dokumentacje uzasadniajaca wniosek:

1. O Zaswiadczenie lekarskie o stanie zdrowia dziecka
2. O Wyniki badania psychologiczno-pedagogicznego (jesli byto wykonane w innej, niz tutejsza poradnia placéwce)
3. O Opinie nauczyciela

4. O Inne dokumenty (jakie?)

Zgody i oswiadczenia :
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1. Uprzedzony o odpowiedzialnosci karnej z art. 233 § 1 Ustawy z dnia 6 czerwca 1997 r. - Kodeks karny (Dz.U. 2024
poz. 17) oSwiadczam, ze dane przedstawione we wniosku s3 prawdziwe.

2. Wpyrazam zgode na przetwarzanie danych osobowych moich i dziecka zgodnie z Rozporzadzeniem Parlamentu Euro-
pejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony os6b fizycznych w zwigzku z przetwa-
rzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przeptywu takich danych, uchylenia dyrektywy 95/46/WE
(RODO) oraz Ustawg z dnia 10 maja 2018 r. o ochronie danych osobowych (Dz.U. 2019 poz. 1781 z p6zn. zm.) w celu
wydania orzeczenia lub opinii.

3. Oswiadczam, ze jestem przedstawicielem ustawowym dziecka lub ucznia zgodnie z art. 94 §1 lub art. 98 § 1 Ustawy z
dnia 25 lutego 1964 r. - Kodeks rodzinny i opiekunczy (Dz.U. 2023 poz. 2809).

(podpis Wnioskodawcy)
Pouczenie :

Whnioskodawca ma prawo wnioskowac¢ o udziat w posiedzeniu zespotu orzekajgcego psychologa, pedagoga, lekarza,
innego specjalisty spoza Poradni.

(podpis Wnioskodawcy)

Oswiadczam, ze zostatam/tem zawiadomiona/ny o terminie posiedzenia Zespotu. Chce/nie chce* wzig¢ udziat w
jego posiedzeniu. Orzeczenie/opinie* odbiore osobiscie.

(podpis Wnioskodawcy)
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