
Nr karty indywidualnej:  Uwagi: 

Data pierwszej wizyty:  

Podpis specjalisty:  

Adnotacje Poradni:    

Parczew, dn. ………………………... 

Wnioskodawca: 
 
....................................................................... 
imię i nazwisko wnioskodawcy 

....................................................................... 
adres zamieszkania 

...................................................................... 
numer telefonu 

WNIOSEK 

o przeprowadzenie badań/udzielenie porady  
dla dziecka/ ucznia/pełnoletniego ucznia 

w Powiatowej Poradni Psychologiczno–Pedagogicznej w Parczewie  
 

Podstawa prawna: Rozporządzenie Ministra Edukacji Narodowej z dnia 1 lutego 2013 r. w sprawie szczegółowych zasad działania 
publicznych poradni psychologiczno–pedagogicznych, w tym publicznych poradni specjalistycznych (Dz. U. z 2013 r., poz. 199) 

Dane dziecka/ucznia: 

Imię i nazwisko: .............................................................................................PESEL  _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ 

Data urodzenia: .................................................. Miejsce urodzenia:........................................................... 

Adres zamieszkania: ..................................................................................................................................... 

Nazwa i adres przedszkola/szkoły:................................................................................................................ 

Grupa/klasa:....................................kierunek:……….................................................................................... 
                                                                                            (w przypadku ucznia szkoły ponadpodstawowej) 

 

1. Powód zgłoszenia do Poradni: 

Przeprowadzenie badań diagnostycznych/ udzielenia porady (właściwe podkreślić): 

 ocena poziomu rozwoju dziecka (w wieku niemowlęcym, poniemowlęcym, przedszkolnym) 

 ocena gotowości szkolnej (przed rozpoczęciem edukacji szkolnej) 

 trudności w nauce (czytania, pisania, liczenia):……………………………………………………….. 

…………………………………………………………………………………………………………. 

 wybór szkoły lub zawodu 

 ocena możliwości intelektualnych dziecka zdolnego 

 trudności w mówieniu/ wady wymowy 

 niepełnosprawność dziecka (niedowidzenie, niedosłuch, niepełnosprawność ruchowa,  

w tym afazja motoryczna, autyzm, Zespół Aspergera, niepełnosprawność intelektualna, wady 

wrodzone lub inne):……….…………………………………………………………………………… 

 trudności emocjonalne:……………………………………………………………………………….... 

………….….…………………………………………………………………………………………... 

…………………………………………………………………………………………………………. 

 zaburzenia w zachowaniu: …..………………………………………………………………………… 

…………………………………………………………………………………………………………. 

…………………………………………………………………………………………………………. 

 inne…………………………………………………………………………………………………….. 

2. Uzasadnienie wniosku: ………………………………………………………………………………. 

.……………………………………………………………………………………………………………..

……………….…………………………………………………………………………………………….. 



3. Czy dziecko było dotychczas diagnozowane przez tutejszą poradnię? TAK �� NIE󠄀� 

 

4. Wyrażam zgodę na kontakt telefoniczny w celu umówienia wizyty oraz przekazania informacji 

związanych z udzieloną pomocą.         TAK󠄀� NIE󠄀� 
 

5. Oświadczam, że drugi rodzic/opiekun prawny dziecka wyraża zgodę na badania w Powiatowej 

Poradni Psychologiczno-Pedagogicznej w Parczewie. 

 

6. Przyjmuję do wiadomości, że w przypadku nie stawienia się na badanie w uzgodnionym 

terminie bez wcześniejszego powiadomienia poradni (osobiście lub telefonicznie) wniosek 

pozostanie nie rozpatrzony. 

 

 

………………………………………………. 
(czytelny podpis rodzica/ prawnego opiekuna) 

 
 

KLAUZULA INFORMACYJNA 

 

Administrator danych osobowych 

Administratorem danych osobowych, czyli podmiotem decydującym o tym, jak będą wykorzystywane Państwa dane osobowe, jest 
Powiatowa Poradnia Psychologiczno - Pedagogiczna w Parczewie, ul. Mickiewicza 5, 21-200 Parczew, telefon – 83 354 28 13 , e-
mail: poradnia@parczew.pl 

K󠄀ontakt w kwestiach związanych z przetwarzaniem danych osobowych 

We wszystkich sprawach związanych z przetwarzaniem Państwa danych osobowych mogą się Państwo kontaktować z Inspektorem 
Ochrony Danych pod adresem e-mail: iod@doradztwo-lubartow.pl lub listownie na adres: ul. Mickiewicza 5, 21-200 Parczew. 

Cel przetwarzania danych 

Dane osobowe przetwarzane będą w celu przeprowadzenia badań/udzielenia porady dla dziecka/ucznia/pełnoletniego ucznia.                                                                                                                                                               

Podstawa prawna  

Podstawą prawną przetwarzania danych osobowych są przepisy prawa, a zwłaszcza ustawy z dnia 14 grudnia 2016 r. Prawo oświatowe, 

rozporządzenia z dnia 1 lutego 2013 r. w sprawie szczegółowych zasad działania publicznych poradni psychologiczno-pedagogicznych, w 
tym publicznych poradni specjalistycznych, przy czym podstawę przetwarzania danych osobowych na gruncie RODO art. 6 ust. 1 lit. c 
oraz art. 9 ust. 2 lit. g tego rozporządzenia. 

Odbiorcy danych osobowych 

Odbiorcami Państwa danych osobowych są podmioty uprawnione do ujawnienia im danych na mocy przepisów prawa. Są nimi również 
podmioty, które świadczą usługi (np. dostawcy usług IT, serwis oprogramowania), z którymi administrator zawarł umowy powierzenia 
przetwarzania, oraz inne osoby/podmioty współpracujące z Administratorem na podstawie umów cywilnoprawnych, jeżeli wynika to z 
zakresu ich kompetencji. 

Okres przetwarzania danych osobowych 

Będziemy przechowywać Państwa dane osobowe do chwili realizacji zadania, do którego dane osobowe zostały zebrane, a następnie, jeśli 
chodzi o materiały archiwalne przez czas wynikający z przepisów prawa oraz ustalony w jednolitym rzeczowym wykazie akt. 

Przysługujące prawa 

Przysługuje Pani/Panu prawo do żądania od Administratora dostępu do przekazanych danych osobowych, prawo do ich sprostowania,  

usunięcia lub ograniczenia przetwarzania. 

Prawo wniesienia skargi 

W przypadku kiedy uznają Państwo, iż Powiatowa Poradnia Psychologiczno – Pedagogiczna w Parczewie przetwarza dane osobowe 
niezgodnie z prawem, przysługuje Państwu prawo wniesienia skargi do organu nadzorczego tj. Prezesa Urzędu Ochrony Danych 
Osobowych, ul. Stawki 2, 00-193 Warszawa. 

Obowiązek podania danych osobowych 

Podanie danych wynika z przepisów prawa i jest niezbędne do zrealizowania w/w obowiązków i celów.  Niepodanie danych skutkuje  
brakiem możliwości korzystania z usług Poradni. 
 
Zapoznałem się: 
 

………………..……………..       ...................................................... 
        miejscowość, data        czytelny podpis wnioskodawcy 


