..................................................

.............. Zespdt Orzekajgcy przy
adres Poradni Psychologiczno — Pedagogiczaej
w Swieciu
......... telefon i adres e-mail
WNIOSEK

Prosz¢ o wydanie orzeczenia o potrzebie: ( wlasciwe podkreslié )
1. Ksztalcenia specjalnego dla:

a) dzieci z autyzmem, w tym z zespolem Aspergera

b) dzieci z niepetnosprawnoscia ruchowa, w tym z afazjg

c) dzieci niepelnosprawnych intelektualnie w stopniu lekkim

d) dzieci niepelnosprawnych intelektualnie w stopniu umiarkowanym lub znacznym
¢) dzieci z niepelnosprawnosciami sprzgzonymi

f) dzieci niedostosowanych spolecznie

g) dzieci zagrozonych niedostosowaniem spolecznym

h) dzieci niestyszacych i stabo styszacych

i) dzieci niewidomych i stabo widzacych

j) dzieci z niepelnosprawnosécig sprzezong

2. Zajgé rewalidacyjno — wychowawczych.

3. Nauczania indywidualnego.

4. Indywidualnego obowigzkowego rocznego przygotowania przedszkolnego.

5. Opinii o potrzebie wezesnego wspomagania rozwoju dziecka.

6.Nowego orzeczenia do ksztalcenia specjalnego, zaj¢é rewalidacyjno - wychowawezych.

Dla (imig i nazwisko dziecka lub ucznia)

[ R, L | VR PESEL (lub seria i numer dokumentu
potwierdzajacego to2samose) .........coiiiiiiiiiiiiininnnnns

Adres zamieszkania dziecka Tub weznia..............ooviiiiiiiiiiii e
Nazwa i adres przedszkola, szkoly lub 08rodka .........ccoovviiiiiiiiiiiiiiiniiiin,
...................................................................... IEBABR . v it i e

.....................................................................

imi¢ i nazwisko matki‘opiekunki prawnej imig i nazwisko ojca/opiekuna prawnege
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Adres zamieszkania rodzicéw/opiekunéw prawnych

.................................................................................................................

..............................................................................

(* jezeli jest inny niz adres zamieszkania)

Orzeczenie potrzebne jest (proszg okreéli¢ cel i przyczyne, dla ktérej niezbgdne jest

.................................................................................................................

.................................................................................................................

.................................................................................................................

Informacje o stosowanych metodach komunikacji (jesli wymaga alternatywnych metod
komunikacji lub nie postuguje si¢ jezykiem polskim w stopniu komunikatywnym) ..............

..................................................................................................................

o Wyrazam zgod¢ na przetwarzanie danych osobowych zawartych we wniosku dla
potrzeb niezb¢dnych do realizacji procesu diagnostyczno — terapeutyczno -
orzeczniczego dziecka w Poradni Psychologiczno - Pedagogicznej w Swieciu,
ul. Klasztorna 2, zgodnie z art. 23 ust. 1 pkt 1 ustawy z dnia 29 sierpnia 1997 r.
o ochronie danych osobowych (Dz.U. z 2016r. poz.922).

o Wyrazam zgode¢/nie wyrazam zgody* na udzial w posiedzeniu zespolu orzekajjcego
w sprawie mojego dziecka os6b wskazanych przez przewodniczgcego zespolu
nauczycieli, wychowawcéw grup wychowawezych i specjalistow, prowadzgcych zajecia
z dzieckiem lub uczniem w przedszkolu, szkole, ofrodku lub placéwce, asystenta
nauczyciela lub osoby niebedgcej nauczycielem lub asystenta wychowawcy $wietlicy,
o ktérych mowa w art. 15 ust.7 ustawy.

" oWyrazam zgode/nie wyrazam zgody* ma udzial w posiedzeniu zespolu orzekajacego
w sprawie mojego dziecka innych os6b, w szczegélnodci psychologa, pedagoga, lekarza
lub specjalisty.

Of$wiadczam, Ze jestem przedstawiciclem ustawowym dziecka lub ucznia zgodnie z art.
94 § 1 lub art. 98 § 1 ustawy z dnia 25 lutego 1964r. — Kodeks rodzinny i opiekusiczy
(Dz. U. z 2017r. poz. 682).

--------------------------------------------------

podpis wnioskodawcy

Informujemy, ze zgodnie z § 7 ust. 2 Rozporzadzenia w celu uzyskania informacji o sytuacji
dydaktycznej i wychowawczej dziecka lub ucznia, przewodniczgcy zespolu moze zwrdcic sig
do wlasciwego dyrektora z prosba o wydanie opinii przez nauczycieli, wychowawcéw grup
wychowawczych lub specjalistow, pnowadzqcych zajecia z dzieckiem lub uczniem. Kopig
opmu przekazuje si¢ rodzicom dziecka lub ucznia lub pelnoletmemu uczniowi. O wydanie
opinii moze réwniez zwrdcic si¢ wnioskodawca.
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Orzeczenie odbiorg osobiscie / proszg o przestanie orzeczenia listem poleconym
Poradnia przyjmuje tylko wnioski kompletne, z wyzej wymienionymi zatacznikami.

Zgodnie z § 6 ust. 3 Rozporzadzenia wnioskodawca dolgcza do wniosku o wydanie
orzeczenia lub opinii dokumentacj¢ uzasadniajaca wniosek, w szczegéInosci:

o Wydane przez specjalistéw opinie, zaswiadczenia oraz wyniki obserwacji i badan
psychologicznych, pedagogicznych i lekarskich,

L Dokumentacje medyczna dotyczaca leczenia specjalistycznego,

O poprzednio wydane orzeczenia lub opinie, jezeli takie zostaly wydane,
O Zaswiadczenie o stanie zdrowia dziecka lub ucznia,

o

Do wniosku o wydanie orzeczenia o potrzebie indywidualnego obowiazkowego rocznego
przygotowania przedszkolnego albo orzeczenia o potrzebie indywidualnego nauczania
wnioskodawca dolgeza zaswiadezenice o stanie zdrowia dziecka lub ucznia.

Oéwiadczenie informacyjne: zgodnie z wymogami ustawy o ochronie danych osobowych (Dz.U z 2016 1., poz
922 tj. z pbzn. zm,) informujemy Pana/Pania, 2¢ Administrator danych osobowych tj. Poradni Psychologiczno-
Pedagogiczna w Swieciu, zbiera i przetwarza dane osobowe Pana/Pani oraz dane osobowe pozostatych
czlonkéw Pana/Pani rodziny i oséb pozostajacych we wspélnym gospodarstwic domowym, wylacznie w
zakresic niezbednym do prawidiowego wykonania obowiazkéw tej placdwki w zwigzku z realizowaniem przez
nia celéw statutowych w przedmiocie dziatalnodei na rzecz dzieci.
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