
 

 

Poradnia Psychologiczno-Pedagogiczna w Głownie 

………………………………………                       Data ……………………… 
   pieczątka placówki służby zdrowia 
 

ZAŚWIADCZENIE O STANIE ZDROWIA DZIECKA/UCZNIA  
 

Podstawa prawna:  
*Rozporządzenie MEN z dnia 2 marca 2026 r.  w sprawie orzeczeń i opinii wydawanych przez zespoły orzekające działające w publicznych 
poradniach psychologiczno-pedagogicznych (Dz. U. 2026, poz. 428); 
*art. 42 ust. 1 Ustawy z dnia 5 grudnia 1996 r. o zawodach lekarza i lekarza dentysty (Dz. U. 2026 r. poz. 37 i 203). 

 
W celu rozpatrzenia wniosku o wydanie (właściwe zaznaczyć): 

� orzeczenia o potrzebie kształcenia specjalnego 

� opinii o potrzebie wczesnego wspomagania rozwoju 

 
Imię i nazwisko dziecka/ucznia ……………………………………………................................................ 

Data urodzenia: …………………………….……..……. PESEL: ………………………………………. 

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

1. Rozpoznanie choroby lub problemu zdrowotnego wraz z oznaczeniem alfanumerycznym, zgodnym 
z aktualnie obowiązującą Międzynarodową Statystyczną Klasyfikacją Chorób i Problemów 
Zdrowotnych (ICD): 

..........................................................................................................................................................................

..........................................................................................................................................................................

.......................................................................................................................................................................... 

2. Ww. schorzenie jest podstawą do orzeczenia niepełnosprawności dziecka/ucznia ze względu na 
(właściwe zaznaczyć): 
 
� niepełnosprawność ruchową, w tym afazję (ortopeda i traumatolog narządu ruchu, lekarz rehabilitacji 

medycznej, neurolog dziecięcy1) 

� autyzm, w tym z zespół Aspergera (psychiatra dzieci i młodzieży, psychiatra1) 

 
3. Wyniki badań istotne dla określenia trudności w codziennym funkcjonowaniu dziecka/ucznia 

oraz kopia dokumentacji medycznej z leczenia choroby lub problemu zdrowotnego, o którym mowa 
w pkt 1, zawierająca informację o czasie i przebiegu leczenia: 

..........................................................................................................................................................................

..........................................................................................................................................................................

......................................................................................................................................................................... 

 
1 Lekarz w trakcie specjalizacji wydaje orzeczenie w ramach udzielania dziecku świadczeń zdrowotnych w jednostce 
prowadzącej szkolenie specjalizacyjne lub udzielania świadczeń opieki zdrowotnej finansowanych ze środków publicznych. 
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..........................................................................................................................................................................

..........................................................................................................................................................................

.......................................................................................................................................................................... 

 

4. W przypadku dziecka/ucznia objętego opieką psychiatryczną lub leczeniem uzależnień – informacja 
zawierająca zalecenia do pracy z dzieckiem/uczniem:  

..........................................................................................................................................................................

..........................................................................................................................................................................

.......................................................................................................................................................................... 

..........................................................................................................................................................................

..........................................................................................................................................................................

.......................................................................................................................................................................... 

 

5. Wynikające z choroby lub problemu zdrowotnego ograniczenia w funkcjonowaniu dziecka/ucznia: 

..........................................................................................................................................................................

..........................................................................................................................................................................

..........................................................................................................................................................................

.......................................................................................................................................................................... 

..........................................................................................................................................................................

..........................................................................................................................................................................

.......................................................................................................................................................................... 

 

 

……………………………................... 
podpis i pieczątka  

lekarza specjalisty/lekarza w trakcie specjalizacji1 
  

 

 

 

 

 

 

 

1 Lekarz w trakcie specjalizacji wydaje orzeczenie w ramach udzielania dziecku świadczeń zdrowotnych w jednostce 
prowadzącej szkolenie specjalizacyjne lub udzielania świadczeń opieki zdrowotnej finansowanych ze środków publicznych. 


