
  TRÚNAÐARMÁL 

   

Mótt. 
 

dags.  Kvittun 

  
Austurvegi 56, 800 Selfoss 
Sími:480 8240  Fax:480 8201 
Netfang: skolasud@skolasud.is 
Veffang: http://www.skolasud.is 
 

Tilvísun til sérfræðiþjónustu Skólaskrifstofu Suðurlands v/leikskólanemenda 
 

Nemandi                                                                                Fæðingard. / kennit. 

Heimilisfang 

Póstnúmer                                                                             Staður         

Leikskóli                                                                                 Heimasími              

Foreldrar/forráðamenn                                                            Kennitölur foreldra/forráðamanna 

Heimasími                                                                              Vinnusími                                                             Farsími 

Vistunartími barns (á hvaða tíma barnið er í leikskóla) 

 
Tilvísun frá: 

□ Leikskóla □ Heimili □ Öðrum 
 
Ástæða tilvísunar (númerið eftir vægi, þar sem 1 hefur mest vægi) 
 
□ Máltjáning □ Málskilningur □ Framburður □ Grunur um seinþroska 
 

□ Grófhreyfingar □ Fínhreyfingar □ Hegðunarvandkvæði □ Líðan barnsins 
 

□ Félagstengsl □ Sjálfshjálp □ Einbeitingarskortur/ofvirkni □ Aðlögunarhæfileikar 
 

□ Annað 
 
 
Nánari lýsing á tilvísunarástæðum: 
 
 
 
  
 
 
Hvað hefur skólinn gert í málinu til þessa? 
 
 
 
 

Dagsetning:  
 
 
 
 Foreldri / forráðamaður  Leikskólastjóri 

 
Afgreiðsla Skólaskrifstofu:  
 
 


