……………………………..

(pieczęć placówki medycznej)

Zaświadczenie lekarskie

o stanie zdrowia dziecka dla potrzeb zespołu orzekającego działającego                                      w Poradni Psychologiczno-Pedagogicznej.
Podstawa prawna: rozporządzenie Ministra Edukacji Narodowej z dnia 18.09.2008r. w sprawie orzeczeń                                           i opinii wydawanych przez zespoły orzekające działające w publicznych poradniach psychologiczno-pedagogicznych (Dz.U. nr 173, poz.1072).

WYPEŁNIA SIĘ DLA DZIECI, W STOSUNKU DO KTÓRYCH BĘDZIE PROWADZONE POSTĘPOWANIE W SPRAWIE OPINIOWANIA O WCZESNYM WSPOMAGANIU ROZWOJU DZIECKA.

Imię i Nazwisko ………………………………………………………………………………

Data i miejsce urodzenia ………………………………………………………………………
Miejsce zamieszkania …………………………………………………………………………..

1. Zaświadczenie o stanie zdrowia (§6 ust.3 rozporządzenia).

a) Rozpoznanie
……………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………..

………………………………………………………………………………………………………….
b) Szczegółowy opis przebiegu choroby i dotychczasowego leczenia:
……………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………………….

c) Czy choroba/y powoduje u dziecka niepełnosprawność wymagającą objęcia dziecka wczesnym wspomaganiem rozwoju? (proszę zakreślić właściwą odpowiedź).
TAK



NIE         

d) Ocena wyniku leczenia i rokowania

……………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………

………………………………..                                                               ………………………

/miejscowość, data/






      /pieczątka i podpis lekarza/

