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PORADNIA  PSYCHOLOGICZNO – PEDAGOGICZNA  w  RADOMIU
26-600 RADOM  ul. KOLEJOWA 15
TEL./FAX  (048) 363-30-66
e-mail:  sekretariat@pppradom.radompowiat.com.pl
strona internetowa:  http://pppradom.radompowiat.com.pl/ 

                                                                                                Radom, dnia ………………………………….…….r.

   (pieczęć przedszkola / szkoły)

Dokumentacja  przedszkola  / szkoły 

1.  w sprawie objęcia dziecka / ucznia pomocą psychologiczno-pedagogiczną      
1. w  formie  zindywidualizowanej  ścieżki  realizacji  obowiązkowego  rocznego przygotowania  przedszkolnego  lub  zindywidualizowanej  ścieżki  kształcenia 
1. 
1. Podstawa prawna: § 4 - 6 Rozporządzenia Ministra Edukacji Narodowej z dnia 1 lutego 2013 roku w sprawie szczegółowych zasad działania publicznych poradni psychologiczno-pedagogicznych, w tym publicznych poradni specjalistycznych  (Dz. U. z 2013 r. poz.199 oraz z 2017 r. poz.1647), w związku z § 12 ust. 4 Rozporządzenia Ministra Edukacji Narodowej z dnia 9 sierpnia   2017 r. w sprawie zasad organizacji                      i udzielania pomocy psychologiczno-pedagogicznej w publicznych przedszkolach, szkołach  i placówkach (Dz. U. z 2017 r., poz. 1591) oraz                            w związku z § 1 pkt 11 Rozporządzenia Ministra Edukacji Narodowej z dnia  28 sierpnia 2017 r. zmieniającego rozporządzenie w sprawie zasad udzielania i organizacji pomocy psychologiczno-pedagogicznej w publicznych przedszkolach, szkołach i placówkach (Dz. U. z 2017 r., poz. 1643).
1. 	
Imię i nazwisko dziecka /ucznia: ……………………………………………………………….
Data i miejsce urodzenia: ……………………………………………………………………….
Oddział w przedszkolu /w szkole: ……………………………………………………………...
I. Trudności w funkcjonowaniu dziecka w przedszkolu / ucznia w szkole:
………………………................................................................................................................. …………………………………………………………………………………………………..
…………………………………………………………………………………………..……………………………………………………………………………………………………..……………………………………………………………………………………………………..………………………………………………………………………………………………..…………………………………………………………………………………………………..…………………………………………………………………………………………………….….
…………………………………………………………………………………………………..
…………………………………………………………………………………………..……………………………………………………………………………………………………..……………………………………………………………………………………………………..………………………………………………………………………………………………..…………………………………………………………………………………………………..…………………………………………………………………………………………………….….
II. W przypadku dziecka obejmowanego / ucznia obejmowanego tzw. zindywidualizowaną ścieżką ze względu na stan zdrowia:
- wpływ przebiegu choroby na funkcjonowanie dziecka w przedszkolu / ucznia w szkole: ……………………………………………………………….………………………………….
…………………………………………………………………………………………………..
…………………………………………………………………………………………………..
…………………………………………………………………………………………..……………………………………………………………………………………………………..……………………………………………………………………………………………………..………………………………………………………………………………………………..…………………………………………………………………………………………………..…………………………………………………………………………………………………….….
III. W przypadku dziecka obejmowanego / ucznia obejmowanego tzw. zindywidualizowaną ścieżką ze względu na stan zdrowia:
- ograniczenia w zakresie możliwości udziału dziecka / ucznia w zajęciach wychowania przedszkolnego / w zajęciach edukacyjnych wspólnie z oddziałem przedszkolnym /                         z oddziałem szkolnym: …………………………………………………...
…………………………………………………………………………………………………..
…………………………………………………………………………………………………..
…………………………………………………………………………………………..……………………………………………………………………………………………………..……………………………………………………………………………………………………..………………………………………………………………………………………………..…………………………………………………………………………………………………..…………………………………………………………………………………………………….….
……………………………………………………………………………………………..…………………………………………………………………………………………………..…………………………………………………………………………………………………….….
IV. Opinia nauczycieli i specjalistów prowadzących zajęcia z dzieckiem / z uczniem,                          o funkcjonowaniu dziecka / ucznia w przedszkolu / szkole – w przypadku dziecka / ucznia uczęszczającego do przedszkola / szkoły: …………………………..………………………...
…………………………………………………………………………………………………..
…………………………………………………………………………………………………..
…………………………………………………………………………………………..……………………………………………………………………………………………………..……………………………………………………………………………………………………..………………………………………………………………………………………………..…………………………………………………………………………………………………..…………………………………………………………………………………………………….….
……………………………………………………………………………………………..…………………………………………………………………………………………………..…………………………………………………………………………………………………….….
…………………………………………………………………………………………..……………………………………………………………………………………………………..……………………………………………………………………………………………………..………………………………………………………………………………………………..……
V. Pozostałe uwagi i spostrzeżenia: ………………………………………………………..
…………………………………………………………………………………………………..
…………………………………………………………………………………………………..



                                                                   …………………………………………………..
                                                                                               (podpis dyrektora przedszkola / szkoły) 
1

