( pieczgé zaktadu opieki zdrowotnej ) ( miejscowos¢, data )

Zaswiadczenie lekarskie
0 stanie zdrowia dziecka lub ucznia
dla potrzeb Zespotu Orzekajacego
Poradni Psychologiczno — Pedagogicznej w Ostrodzie

(‘adres zamieszkania )

1.Rozpoznanie:

Choroba podstawowa — rodzaj niepelnosprawnosci:

2. Opis przebiegu choroby i dotychczasowego leczenia:
(od kiedy dziecko posiada dokumentacje medyczng, ocena wynikdéw leczenia, rokowania,
mozliwo$¢ poprawy)

(pieczatka i podpis lekarza )



