PORADNIA PSYCHOLOGICZNO-PEDAGOGICZNA W GRODKOWIE
ul. Kasztanowa 3, 49-200 Grodkéw
tel.(077) 540 01 45 ; e-mail:kontakt@poradniagrodkow.pl

WNIOSEK
do PP-P w Grodkowie o:
a) udzielenie pomocy psychologiczno-pedagogicznej,
b) badania diagnostyczne psychologiczne,
c) badania diagnostyczne pedagogiczne,
d) badanie diagnostyczne logopedyczne
1. Dane o dziecku/uczniu oraz o rodzicach (prawnych opiekunach):

IMIQ 1 NAZWISKO: ..viiiiieiiiieiie ettt ettt te et e e e b e e etaeesbaeesabeeeabeesaseeenssessseesssesenssennns
Data 1 MI€JSCE UTOAZEIIA: ....ceuvieiietieiieieertee ettt ettt ettt ettt ettt e be e be e bt e sbeesteeaeeeneeeeeenne
Mi€JSCE ZAMICSZKANIAL ...eeuvieeveeiieiiesieeteeieesteeteesseesteestessressseasseesseasseesseesssesseesssesssesseessensseesseesses
Nazwaiadres SZKOby: ..o klasa...............
Nazwaiadres przedszkola..................oooiiiiiiiiiiiiiiie SrUPA.. ..o,
Imig 1 NAZWISKO 0]CA: ..vvvivieiieiieiiecie et

Imig i nazwisko matki: ............oooiiiiiiii s

PESEL dziecka: ........cccoovvvviiiiiiiiiieeieeeeeeeen. £15) DR RR T

2. Powod zgloszenia (opis wystepujqgcych trudnosci):
O trudno$ci W NAUCE, JAKIC. ... .ueit ittt
o problemy emocjonalne
o problemy wychowawcze
o zaburzony rozwdj mowy

o wada postawy lub zaburzenie chodu

3. KontaKtz poradmia:... ... ... ....co.eiitiit ittt e e e e e e e e e e e e e
(pierwszy, kolejny )

Oswiadczam, ze zgodnie z Ustawa z dn. 29.08.1997r. o ochronie danych osobowych (Dz. U. z 2002r. Nr 101, poz. 926 z p6zn. zm.) wyrazam
zgode na gromadzenie i przetwarzanie przez Administratora danych osobowych tj. Poradni¢ Psychologiczno — Pedagogiczna w Grodkowie,
ul. Kasztanowa 3 danych osobowych moich i mojego dziecka, cztonkéw mojej rodziny w zakresie niezbednym do prawidlowego wykonywania
obowiazkow tej placowki w zwiazku z realizowaniem przez nig celow statutowych w zakresie dziatalno$ci na rzecz dzieci, a w szczegblnosci
w zakresie tej formy jej dziatalnosci, z ktorej korzystam ja lub moje dziecko ktdrego jestem reprezentantem ustawowym.

Jednocze$nie przyjmuj¢ do wiadomosci, ze przystuguje mi prawo wgladu do tych danych, mozliwo$¢ ich uzupetniania, uaktualniania oraz
zadania sprostowania w razie stwierdzenia, ze dane te sa niekompletne, nieaktualne lub nieprawdziwe oraz, ze podanie danych jest dobrowolne.

GrodkOW diiad .coceeveviiicicicicneeces e
(czytelny podpis reprezentanta ustawowego dziecka, lub
petnoletniego ucznia)
Jednoczesnie
O wyrazam

O nie wyrazam
zgode na zasiegniecie opinii o dziecku w jego macierzystej szkole (placowce o§wiatowej) oraz
przekazywanie informacji dotyczacych mojego dziecka w rozmowach z placowkami o$§wiatowymi,
instytucjami dziatajgcymi na rzecz dziecka

GIOAKOW ooviiieeieeeeeeeeeee
czytelny podpis reprezentanta ustawowego dziecka, lub
petnoletniego ucznia)



PORADNIA PSYCHOLOGICZNO-PEDAGOGICZNA W GRODKOWIE
ul. Kasztanowa 3, 49-200 Grodkéw
tel.(077) 540 01 45 ; e-mail:kontakt@poradniagrodkow.pl

Whiosek o wydanie pisemnej opinii/informaciji z badan diagnostycznych

Whioskuje o wydanie pisemnej opinii poradni dotyczacej mojego dziecka po badaniach
diagnostycznych i dostarczeniu przeze mnie niezbednej do wydania opinii
dokumentacji .

[0 opini¢ odbiore osobiscie

[0 prosze o przestanie kopii opinii na adres szkoly

czytelny podpis reprezentanta ustawowego dziecka,
lub petnoletniego ucznia)



