Whiosek rodzica! dziecka lub ucznia lub pelnoletniego ucznia
do Zespolu Orzekajacego przy Poradni Psychologiczno-Pedagogicznej nr 1

w Krakowie

(na podstawie rozporzadzenia Ministra Edukacji Narodowej z dnia 7 wrze$nia 2017 r. w sprawie orzeczen i opinii wydawanych
przez zespoly orzekajace dziatajgce w publicznych poradniach psychologiczno-pedagogicznych - Dz. U. poz. 1743§6.1.2.)

(pieczatka poradni przyjmujacej wniosek)

imi¢ i nazwisko wnioskodawcy:

Prosz¢ o wydanie?;

O opinii o potrzebie wezesnego wspomagania rozwoju dziecka

O orzeczenia o potrzebie ksztatcenia specjalnego

O orzeczenia o potrzebie rocznego indywidualnego przygotowania przedszkolnego
O orzeczenia o potrzebie nauczania indywidualnego

O orzeczenie potrzebie zaje¢ rewalidacyjno-wychowawczych (dla dzieci i mtodziezy z niepelosprawnoscia intelektualng

w stopniu giebokim )

Ze wzgledu na:

imi¢ (imiona) i nazwisko dziecka lub ucznia:

data urodzenia dziecka lub ucznia: miejsce urodzenia:

numer PESEL dziecka lub ucznia, a w przypadku braku numeru PESEL — seria i numer dokumentu

potwierdzajacego jego tozsamos$é:

adres zamieszkania dziecka lub ucznia: kod pocztowy: miejscowose:

ulica nr domu nr lokalu telefon

nazwa placowki (przedszkole, szkota): grupa/klasa __
adres placowki: kod pocztowy miejscowosé ulica

nazwa zawodu (w przypadku ucznia szkoty prowadzacej ksztatcenie zawodowe):

nazwiska i imiona rodzicow dziecka lub ucznia

matka:

ojciec:

adres zamieszkania rodzicow: kod pocztowy: miejscowos¢:

ulica nr domu nr lokalu telefon

adres do korespondencji, jezeli jest inny niz adres zamieszkania

adres poczty elektronicznej i numer telefonu wnioskodawcy, jezeli takie posiada

! Zgodnie z art. 4 pkt 19 ustawy z dnia 14 grudnia 2016r. — Prawo o$wiatowe przez rodzicow nalezy rozumie¢ takze prawnych opieckunow
dziecka oraz osoby (podmioty) sprawujace piecz¢ zastgpcza nad dzieckiem.
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UZASADNIENIE

okreslenie przyczyny i celu, dla ktérych jest niezbgdne uzyskanie orzeczenia lub opinii

Informacja o poprzednio wydanych dla dziecka lub ucznia orzeczeniach lub opiniach, wraz ze wskazaniem

nazwy poradni, w ktorej dziatal zespot orzekajacy, ktory wydatl orzeczenie lub opinie:

Informacja o stosowanych metodach komunikowania si¢ - w przypadku gdy dziecko Iub uczen wymaga
wspomagajacych lub alternatywnych metod komunikacji (ACC) lub nie postuguje sie jezykiem polskim

w stopniu komunikatywnym)

Oswiadczam, ze jestem?®:

O rodzicem sprawujacym wladze rodzicielskq nad dzieckiem lub uczniem

o prawnym opiekunem dziecka lub ucznia

O osobg (podmiotem) sprawujacym piecze zastepczg nad dzieckiem lub uczniem
O uczniem pelnoletnim

Posiedzenie Zespotu Orzekajacego odbedzie si¢:

Rodzice dziecka lub ucznia lub pelnoletni uczen maja prawo uczestniczy¢ w posiedzeniu
zespotu 1 przedstawi¢ swoje stanowisko. (§ 4 ust.5.)

miejscowos¢, data podpis wnioskodawcy

Zalaczniki, w szczegdlnosci:

1. wyniki obserwacji i badan psychologicznych

2. wyniki obserwacji i badan pedagogicznych

3. zaswiadczenie o stanie zdrowia

4. w przypadku ucznia szkoly prowadzacej ksztalcenie zawodowe do wniosku o wydanie orzeczenia
0 potrzebie indywidualnego nauczania - zaswiadczenie wydane przez lekarza medycyny pracy
okreslajace mozliwos¢ dalszego ksztatlcenia w zawodzie, w tym warunki realizacji praktycznej nauki
zawodu, jezeli zespot stwierdzi, ze zaswiadczenie to jest niezb¢dne do wydania tego orzeczenia.

5. opinia szkoty lub placowki o uczniu lub dziecku

6. inna dokumentacja uzasadniajaca wniosek:
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INFORMACJA ADMINISTRATORA O PRZETWARZANIU DANYCH
OSOBOWYCH

Drogi Kliencie, informujemy, Zze administratorem Twoich danych osobowych jest Poradnia
Psychologiczno-Pedagogiczna nr 1 z siedzibg ul. Chmielowskiego 1, 31-067 Krakéw i sa one
podawane w celu wydania orzeczenia lub opinii przez Zespot Orzekajacy.

Informujemy, ze:

1.

2.

v

Masz prawo do zadania od administratora dostepu do Twoich danych osobowych, ich sprostowania lub
ograniczenia przetwarzania.

Twoje dane osobowe beda przetwarzane do czasu zalatwienia sprawy, dla potrzeb ktdrej zostaty zebrane,
a nastgpnie beda przechowywane u nas przez okres 10 lat liczac od daty ostatniej] wizyty
za§ w przypadku orzeczen 50 lat od daty wydania orzeczenia w my$l ustawy z dnia 14 lipca 1983 r.
0 narodowym zasobie archiwalnym i archiwach.

Masz prawo do wniesienia skargi do organu nadzorczego, ktorym jest Prezes Urzgdu Ochrony Danych
Osobowych.

Podanie danych osobowych jest wymogiem ustawowym i ma charakter obowiazkowy.

Konsekwencja niepodania danych jest odmowa wydania orzeczenia lub opinii.

Podstawe prawna przetwarzania Twoich danych stanowi art. 6 ust. 1 lit. ¢ RODO w zwigzku
z Rozporzadzeniem Ministra Edukacji Narodowej z dnia 7 wrzesnia 2017 r. w sprawie orzeczen i opinii
wydawanych przez zespoly orzekajace dzialajace w publicznych poradniach psychologiczno-
pedagogicznych

Ponadto informujemy, ze masz prawo w dowolnym momencie wnie$¢ sprzeciw — z przyczyn zwigzanych
z Twoja szczegdlng sytuacja — wobec przetwarzania Twoich danych osobowych.

Dane kontaktowe Inspektora Ochrony Danych:
Marlena Dyrek, adres e-mail: inspektorl@mjo.krakow.pl

miejscowosé, data czytelny podpis osoby, ktorej dane dotycza



Wyrazam zgodg, aby w posiedzeniu zespotu, na wniosek przewodniczacego zespotu,
z gtosem doradczym mogli uczestniczy¢, wyznaczeni przez ich dyrektora: (§ 4 ust.4 pkt 1):
imi¢ 1 nazwisko:

a) nauczyciele, wychowawcy grup wychowawczych i specjalisci, prowadzacy zajecia z dzieckiem lub uczniem w przedszkolu,
szkole, osrodku lub placowce,

imi¢ 1 nazwisko:
b) asystent i nauczyciela lub osoby niebedacej nauczycielem lub asystent wychowawcy $wietlicy, o ktorych mowa w art. 15 ust. 7
ustawy,

imi¢ 1 nazwisko:
¢) pomoc nauczyciela,

imi¢ i nazwisko:
d) asystent edukacji romskiej

miejscowos¢, data podpis wnioskodawcy

Wyrazam zgode, aby w posiedzeniu zespolu, na wniosek przewodniczacego zespotu,
z glosem doradczym mogtly uczestniczy¢ inne osoby w szczeg6lnosci psycholog, pedagog,
logopeda, lekarz lub specjalista nie bedacy cztonkiem zespotu:

imie¢ i nazwisko:

imi¢ 1 nazwisko:

imi¢ 1 nazwisko:

miejscowos$¢, data podpis wnioskodawcy

Whioskuje aby w posiedzeniu zespotu, z glosem doradczym mogly uczestniczy¢ inne osoby
w szczegolnosci psycholog, pedagog, logopeda, lekarz lub specjalista nie bedacy cztonkiem
zespotu.

imi¢ 1 nazwisko:

imi¢ i nazwisko:

imi¢ 1 nazwisko:

miejscowos¢, data podpis wnioskodawcy



