НАПРАВЛЕНИЕ на ПМПК
___________________________________________________________________________
(официальное название учреждения)
направляет _________________________________________________________________
(Ф.И.О. ребенка)
 «____» ___________  _____ года рождения, прож. _______________________________
___________________________________________________________________________
(адрес постоянного места жительства)
на обследование на ПМПК в связи с ___________________________________________
(указываются конкретные показания к направлению ребенка на ПМПК)
___________________________________________________________________________
Приложение: _______________________________________________________________
(перечень документов, направляемых обратившимся учреждением)

Подпись руководителя учреждения
М.П.


Приложение:
1. паспорт родителя (законного представителя) (оригинал или заверенная в установленном порядке копия);
2. свидетельство о рождении ребенка (оригинал или заверенная в установленном порядке копия);
3. направление образовательной организации, организации, осуществляющей социальное обслуживание, медицинской организации, другой организации (при наличии);
4. подробная выписка из истории развития ребенка с заключениями врачей из медицинской организации по месту жительства (регистрации); заключения врачей-специалистов, наблюдающих ребенка (при наличии);
5. заключение ПМПк образовательной организации (при наличии);
6.  характеристика обучающегося;
7. логопедическое представление (при наличии);
8. [bookmark: _GoBack] письменные и контрольные работы по русскому языку, математике, результаты самостоятельной продуктивной деятельности ребенка за текущий учебный год;
9. дневник, с текущими оценками.
