AA SIIKAJOKI

Opiskeluhuoltokertomusiomake,
yksilokohtaisen opiskeluhuollon asiantuntijaryhma

Opiskelijan nimi:

Henkilotunnus:

Kotikunta:

Osoite:

Puhelinnumero:

Huoltaja: Puh:
Huoltaja: Puh:
Aihe:
Pvm:

Asian kasittelyyn osallistuvat henkil6t (X):

Rehtori

Opinto-ohjaaja

Koulukuraattori

Terveydenhoitaja

Opettaja

Muu

Annan luvan edella mainituille henkil6ille osallistua aiheen kasittelyyn asiantuntijaryhmassa.

Pvm:

Opiskelija Huoltaja
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Aihe:

Vireillepanija:

Pvm:

Kirjaaja:

Tehdyt arviot, tutkimukset ja selvitykset:

Tiivistelma asiantuntijaryhman kasittelysta:
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Toimintasuunnitelma ja paatetyt asiat:

Seurannan aikataulu ja vastaavat tahot:




