Sidalav?2

Logopedmottagningen
Lasarettet Trelleborg \5
SKANE

Egen vardbegéaran

Namn Personnummer

Adress

Postnummer och ort

Telefon mobil Telefon bostad

OBS! For utredning av sprak-, las-, skriv- och rakneférmaga hos barn i skolalder kravs remiss
fran skolan. Kontakta pedagog eller elevhalsa for mer information.

Varfor dnskas kontakt med logoped? Kryssa i alla alternativ som stammer.

O Svarigheter att forsta spraklig information (instruktioner, berattelser, etc.)

O Svarigheter att anvanda spraket (att beratta nagot, bygga meningar, anvanda ratt ord, etc.)
O Svarigheter med att uttala bokstavsljud/ord pa ratt satt

O Svarigheter att prata i vissa miljoer (t.ex. i skolan) men inte i andra (t.ex. hemma)

O Svarigheter att ata eller svélja

O Besvar med sagling/dregling

O Besvar med stamning eller skenande tal

O Besvar med heshet, hosta, harklingar eller andra besvar fran halsen

O Svarigheter att lasa och/eller skriva (endast for personer éver 18 &r)

O Svarigheter att rakna (endast for personer éver 18 ar)

Ge en kort beskrivning av svarigheterna:

N&r och hur bérjade svarigheterna markas? Har de alltid funnits dar eller var det ndgot som

orsakade dem?
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Finns det aven svarigheter med négot av féljande?
O Horselnedsattning O Synnedsattning

O Koncentrationssvarigheter/hyperaktivitet O Svarigheter med samspel/sociala relationer

O Svarigheter att lara nya saker O Svart att komma ihag saker
O Svarigheter att hantera pengar O Dalig tidsuppfattning, svart med tidsplanering
O Svarigheter att hitta pa nya platser O Rorelsehinder

O Annan funktionsnedséttning eller sjukdom:

Vilka sprak talas hemma?

Onskas tolk vid besdket? 0 Ja O Negj

Om ja, ange sprék och eventuell dialekt:

Finns det kontakt med andra vardgivare (t.ex. psykolog, lakare)? 0O Ja O Negj

Om ja, vilken/vilka vardgivare?

Far ansvarig logoped lasa relevanta journaler? 0O Ja O Nej

Har ni mojlighet att komma med kort varsel (inom 24 timmar)? 0O Ja O Negj

Om ja, ange telefonnummer déar vi kan na er

och sld p& notifikationer pd 1177.se s& att vi kan kontakta er aven dar.

Annan information som ar viktig att vi kanner till:

Formularet ar ifyllt av: O Den vardsokande O Véardnadshavare
O Annan anhdrig O Pedagog/omvardnadspersonal
Ort Datum

Underskrift / Underskrift av vardnadshavare

Namnfortydligande

Postadress: Lasarettet Trelleborg, Logopedmottagningen, Hedvégen 40, 231 85 Trelleborg.



