
 

Pedagogisk-psykologisk tjeneste
for Vefsn-regionen
Fearnleysgt. 27, postboks 49, 8651 Mosjøen UNNTATT OFFENTLIGHET

Jfr. Offl. § 13 jf. fvl . § 13 første ledd.
Tlf.: 75 11 99 77 Faks.: 75 11 99 78
 E-mail: ppt@vefsn.kommune.no

Henvisning til PPT fra voksenopplæring

 Rett til voksenopplæring er vurdert av rektor ved Vefsn voksenopplæring. Det er en forutsetning at rett til 
voksenopplæring er avklart før henvisning til PP-Tjenesten.

Drøftingsmøte med PP-tjenesten, eller drøfting over telefon, gjennomføres før henvisning.
Drøftet med: ______________________________                              Dato: _____

Det henvises for:
 Sakkyndig vurdering for å få tilfredsstillende utbytte av opplæringen, jf. § 4A-2, 1. ledd
 Sakkyndig vurdering får å utvikle eller holde vedlike grunnleggende ferdigheter, jf. §4A-2, 2. ledd  

 

1. Opplysninger om eleven
Etternavn: Fornavn: 

Fødselsnummer (11 siffer):  Mann
 Kvinne

Adresse: Postnr/sted:

Tlf:
Nåværende opplæringssted:

Morsmål: 
Nasjonalitet: 

Behov for tolk?
 Ja
 Nei

Dersom aktuelt
Bosettingsdato:

Hørsel undersøkt:
Dato:                           Konklusjon:

Syn undersøkt:
Dato:                               Konklusjon:

2. Bakgrunn for henvisningen
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3. Skolens vurdering av læringsutbytte 

a. Har eleven tilfredsstillende utbytte av det ordinære tilbudet i voksenopplæringen?

b. Hvilke tiltak kan skolen iverksette for å tilpasse voksenopplæringen?

c. Hvilke tiltak kan ikke gjennomføres innenfor ordinær voksenopplæring?

4. Kartlegging og vurderinger som skal vedlegges

 Kartleggingsresultater fra nåværende opplæring
 Språkopplæringsplan (for tospråklige elever)
 IOP med evaluering (for elever som skal ha gjentatt sakkyndig vurdering)
 Kopi av relevant dokumentasjon fra samarbeidende instanser (NAV, sykehus/lege, tidligere opplæring) 

NB! Oppgi grunn dersom ikke avkrevd dokumentasjon er vedlagt (gjelder også dersom syn og hørsel ikke er 
undersøkt):

Henvisende skole ved rektor
Navn: Telefon:

E-post:

Dato/underskrift: 

Underskrift (Henvisningen må undertegnes av elev eller verge)
Dato/underskrift: Det samtykkes til at PP-tjenesten kan innhente og

utveksle opplysninger fra nevnte samarbeidende 
instanser mens saksarbeidet pågår:
 Nav                      
 Sykehus/lege
 Andre, spesifiser:

Ved verge: 

Navn:

Verges fødselsnummer (11 siffer)

Verges tlf.:                                                                    
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