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(miejscowosc)

Zespot Orzekajgcy w Poradni Psychologiczno — Pedagogicznej
w Dabrowie Tarnowskiej

Rozporzqdzenie Ministra Edukacji Narodowej z dnia 7 wrzesnia 2017 r. w sprawie orzeczeni i opinii wydawanych przez zespoty orzekajqce
dziatajgce w publicznych poradniach psychologiczno-pedagogicznych /Dz. U.z 2017 r. poz. 1743 § 6/,
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1. Imie (imiona) i NAZWISKO AZIECKA ...evvviireeiiiie ettt et e e er e e e
2, Data i miejsce urodzenia dziecka/ucznia

£025aMOSC AZIECKA/UCZNIA) ..vevenienietetrcttctet ettt ettt ettt et et eteete st stesbeebestestensseasensentensessens
4. Adres zamieszkania dzZieCKa/UCZNIa:. ....uuvieeieiiiie et et ee vt e eee s s s sseasereene
5 Nazwa i adres szkoty/przedszkola/osrodka
Klasa/oddziat ........... Nazwa zawodu (w przypadku ucznia szkoty ksztatcgcej w zawodzie)
6. Imiona i nazwiska rodzicow/opiekundéw prawnych
Adres zamieszkania rodzicéw/prawnych opiekunow
Adres do korespondencji (jezeli jest inny niz adres zamieszkania) .......ccccevvevveevevreceeceeeeeecnnnnnns



8. Uczen/dziecko posiada wydane wczesniej orzeczenie lub opinie (podkresli¢ wtasciwe):

a) NIE

b)TAK — wydane przez (prosze poda¢ nazwe poradni /w tym poradni niepublicznej/, nr
opinii/orzeczenia w ktérej dziatat zespdt, ktory wydat opinie lub orzeczenie)

9. Czy w pracy z dzieckiem/uczniem stosowane byly metody komunikowania sie (w
przypadku, gdy uczen/dziecko wymaga wspomagajgcych/alternatywnych metod komunikacji

AAC lub nie postuguje sie jezykiem polskim)
10. Adres poczty mailowej
(WNTOSKOTGWEY) ... cvi vttt ettt st s sne st sresan s eenaenes
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11. Podpis whnioskodawcy

Wyrazam zgode na przetwarzanie danych osobowych mojego dziecka/moich* przez Poradnie Psychologiczno-
Pedagogiczng w Dgbrowie Tarnowskiej, w celu wtasciwej organizacji procesu badania. Oswiadczam, ze
zapoznatam/tem sie z Klauzulg Informacyjng o zakresie zbierania i przetwarzania danych osobowych.

Podpis WNIOSKOAAWCEY ......coeviveierieriiiiiie ettt

Oswiadczam, ze wyrazam zgode/nie wyrazam zgody* na uczestnictwo w posiedzeniu Zespotu Orzekajgcego
wyznaczonych przez dyrektora przedszkola/szkoty/osrodka nauczycieli wychowawcéw, specjalistow, asystenta
nauczyciela lub osoby niebedqgcej nauczycielem, asystenta wychowawcy Swietlicy, pomocy nauczyciela,
asystenta edukacji romskiej (na wniosek przewodniczgcego zespotu orzekajgcego).

Podpis WNIOSKOAAWCEY ......ceevivveerieiiiiie ettt e se s

Whioskuje/nie wnioskuje/wyrazam zgode /nie wyrazam zgody*/, na udziat w posiedzeniu Zespotu
Orzekajgcego z gtosem doradczym, innych oséb, niz wchodzqcy w sktad Zespotu Orzekajgcego specjalisci
(psycholog, pedagog, logopeda, lekarz, specjalista) t.

( imie i nazwisko specjalisty)

POdPis WNIOSKOAQWCY ....cueuvririiriiniireinecrece e sttt e e e e



Oswiadczam, Ze jestem: rodzicem sprawujgcym wtadze rodzicielskq nad dzieckiem Ilub uczniem/ prawnym
opiekunem dziecka lub ucznia/ osobq (podmiotem) sprawujgcym piecze zastepczq nad dzieckiem lub uczniem*.

POdPis WNIOSKOAQWCY ....cueuvviriiriiniireinecnece e e sttt e e e

Oswiadczam, ze wyrazam zgode /nie wyrazam zgody* na doreczanie pism za pomocq Srodkéw komunikacji
elektronicznej.
Podpis WNIOSKOAQWCEY ....ceevviiiieiece et

* Podkresli¢ wtasciwe



