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Tysvaer kommune
Pedagogisk Psykologisk Tjeneste (PPT)

Unntatt off.het jf. Offl § 13 Forvl § 13
Sist revidert: 03.12.20

HENVISNING TIL PEDAGOGISK PSYKOLOGISK
TJENESTE (PPT) FOR VOKSNE
(PERSONER OVER 18 AR)

Kort info:
Hver kommune og fylkeskommune skal ha en pedagogisk-psykologisk tjeneste. Tjenesten er
gratis og alle ansatte har taushetsplikt.

Voksne kan ha rett til spesialundervisning etter to alternative grunnlag:
- Spesialundervisning fordi den voksne ikke har eller ikke kan fa et tilfredsstillende utbytte
av det ordingere oppleaeringstilbudet for voksne
- Spesialundervisning fordi den voksne har et saerlig behov for oppleering for & kunne utvikle
eller holde vedlike grunnleggende ferdigheter

Soknaden behandles konfidensielt. Ferdig utfylt skjema skal det sendes i lukket
konvolutt til: PPT Tysveer, postboks 94, 5575 Aksdal

Opplysninger om henviser

Henviser/instans:

Kontaktperson:

Telefon.:

E-post adresse:

Hvilke vurdering enskes det fra PPT?

|:| Vurdering knyttet til spesialundervisning for a fa tilfredsstillende utbytte av
grunnskoleopplaeringen 4A-2 fgrste ledd (fyll ut side 1, 2 og 3)

[[] Vurdering knyttet til spesialundervisning for & utvikle eller holde vedlike
grunnleggende ferdigheter 4A-2 andre ledd (herunder ADL-trening, oppleaering i
daglige gjgremal, grunnleggende kommunikasjonsferdigheter, grunnleggende lese-
og skriveferdigheter, motorisk trening (fyll ut side 1, 2 og 4)

Har saken veert henvist PP-tjenesten tidligere Ja |:|

Nei []
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OPPLYSNINGER OM DEN VOKSNE:

Navn: Personnr. (11 siffer):
Adresse: [ ] Mann

[ ] Kvinne
Telefon: E-postadresse:

For personer med minoritetsspraklig bakgrunn:

Nasjonalitet: Morsmal: Behov for tolk: Hvor lenge har du
[1Ja [INei bodd i Norge?

Helseopplysninger:

Syn:

Horsel:

Diagnoser:

Pa grunn av at PPT sender utgaende korrespondanse via KS SvarUt, blir personer
registrert med personnummer i PPT sitt arkiv.

Henvist person har etter forvaltningsloven innsynsrett i egen mappe hos PPT.
Personopplysninger blir oppbevart i PPT sitt arkiv.

VERGE/FORESATT:

Navn:

Adresse:

Telefon: E-postadresse:

For personer med minoritetsspraklig bakgrunn:

Morsmal: Opprinnelsesland: Behov for tolk:
[(dJa [Nei

DOKUMENTER SOM SKAL LEGGES VED HENVISNING/RE-HENVISNING:

[ | Sakk. vurdering fra PPT videregaende (gjelder for nye henvisninger §4A-2 andre ledd)
[]10P

[ ] Vedtak fra forrige skolear ved Tysveer oppleeringssenter

[ ] Utredninger fra spesialhelsetjenesten/kompetansesenter/Statped
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Fylles ut ved onske om vurdering knyttet til § 4A-2 forste ledd: «den voksne har ikke
tilfredsstillende utbytte av det ordinaere opplaeringstilbudet og har derfor behov for rett til
spesialundervisning»

Informasjon fra den voksne:

Hva er hovedutfordringen?

Hva gnsker du hjelp til?

Hvilke hjelp har du fatt frem til
na?

Informasjon fra Tysvar Opplaeringssenter
NB! Alle felt ma fylles ut. Mangelfullt skjema vil bli returnert.

For opp kartlegginger som er utfert, vurderinger og tiltak. Dette skal gjennomfores
for henvisning.

Kartlegging Resultat Vurdering

Europaradets nivaskala

(fer opp andre kartlegginger)

Evaluering av tiltak:

Tiltak Varighet Evaluering

Pedagogisk vurdering fra Oppleaeringssenteret om vanskene til den voksne:

Det vurderes at det er behov for:
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Fylles ut ved onske om vurdering knyttet til § 4A-2 andre ledd: «den voksne har behov
for oppleering for & kunne utvikle eller holde vedlike grunnleggende ferdigheter (ADL-
trening, grunnleggende kommunikasjonsferdigheter (bl.a.logopedhjelp), grunnleggende
lese- og skriveferdigheter, motorisk trening»

Informasjon fra den voksne / verge:

Hva er hovedutfordringen?

Hva gnskes det hjelp til?

Hvilke tjenester mottar du fra kommunen?

Tjenester Kontaktperson Vedtak - legg ved
vedlegg

Botiltak [ ]

Dagtilbud []

Fritidstilbud [ ] []

Stettekontakt []

Arbeid og inkludering (jobbtilbud [ ]

Har du hatt spesialundervisning far?
[]Ja Antall ar:

[ ] Nei

UNDERSKRIFTER:
Sted/dato: Underskrift leder ved Oppleeringssenteret:
Sted/dato: Underskrift elev:

Sted/dato: Underskrift verge:
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