(pieczeé placowki medycznej)

ZASWIADCZENIE LEKARZA LARYNGOLOGA

DLA POTRZEB ZESPOLU ORZEKAJACEGO DZIALAJACEGO
W PORADNI PSYCHOLOGICZNO-PEDAGOGICZNEJ

dziatajqcego na podstawie rozporzqdzenia Ministra Edukacji Narodowej z dnia 18 wrzesnia 2008 r. w sprawie orzeczen i
opinii wydawanych przez zespoly orzekajqce dziatajqce w publicznych poradniach psychologiczno-pedagogicznych /Dz. U.
Nr 173, poz. 1072 § 6. ustep 4 /.
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Miejsce zamieszkania (doktadny adres, kod pocztowy).........ccovvviiiiiiiiiiiiinn.

Audiogram w zalaczeniu (przy uszkodzeniu stuchu): ...

Wplyw uszkodzenia stuchu na rozwoj i funkcjonowanie dziecka/ucznia* w
szkole/przedszkolu™ -

(Wydano dnia) (Podpis i pieczatka lekarza)



