stempel szkoty

SKIEROWANIE UCZNIA
Z PROBLEMAMI WYCHOWAWCZO-DYDAKTYCZNYMI
zgtaszajgcym sie do Poradni Psychologiczno-Pedagogicznej nr 1 w Szczecinie

Dane ucznia:
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SZKOIA .. klasa ........ccoeennn.
Data i MIEJSCE UFOUZENIA ... ettt ae s
Adres zamieszKania ...........coooieiuii i tel. oo

PROSZE PODKRESLIC LUB WPISAC ODPOWIEDNIE DANE DOTYCZACE UCZNIA:
1. Czy dziecko powtarzato klase : TAK NIE JeSlitakto ktorg...........coooovieiiiiiiiiinn.
2. Czy dziecko lub jego rodzice mieli juz kontakt z Poradnig: TAK NIE, kiedy......................
748 = 1Yo o T8 o o 1Yo Yo L1 e
3. Jesli Panstwo otrzymali z Poradni opinie z zaleceniami prosze opisac sposoéb realizacji

zalecen i ich skutki.

4. Powdd aktualnego skierowania do Poradni (prosze szczegoétowo opisaé wszystkie istotne
symptomy zachowania i funkcjonowania dziecka w szkole, ktére budzg niepokdj

nauczycieli).

5. Czy rodzice znajg przyczyne i cel skierowania do Poradni: TAK NIE
6. Czy rodzice wyrazajg zgode na wizyte Poradni: TAK NIE

7. Podac date rozmowy z rodzicaminatentemat...........cooooiiiii i



8. Wykaz ocen z ostatniej klasyfikaciji:

9. Dodatkowe dane, ktérymi dysponujg Panstwo mogace mie¢ znaczenie dla istniejacego
problemu (stan zdrowia, sytuacja rodzinna, mieszkaniowa, zagrozenia patologig, system

wychowawczy stosowany przez rodzicéw, inne).

10. Pozytywne strony zachowania i funkcjonowania dziecka w szkole (prosze opisac

szczego6towo).

11. Hipoteza stawiana przez Panstwa dotyczaca problemu

12. Dziatania, ktére Pahnstwo podjeli w celu wyeliminowania problemu (prosze opisaé

szczegotowo z uwzglednieniem efektéow tych dziatan).



13. Pytania, ktére Panstwo stawiajg Poradni w tej sprawie.

14. Wszystkie uwagi, ktére dotyczg spraw nie zawartych w formularzu, a ktére wydajg sie
Panstwu istotne, prosze opisa¢ na osobnej stronie.
15.W przypadku jakichkolwiek watpliwosci zapraszamy do osobistego kontaktu

z pracownikami Poradni.



