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pieczgé szkoty

Opinia
0 uczniu w wieku szkolnym
Wypelnia wychowawca (nauczyciel)

Imig i nAzWiSko: ...............ooiuviiuuiiiiiiiii ittt

badanaly / niebadanaly w Poradni: ...
(nr opinii, nazwisko badajacego)

L Powod 7QI0STORIa: . .............cc.ooneii e

2. Charakterystyka ucznia: (zachowanie w szkole, poza szkota, kontakty z réwiesnikami, stosunek
do nauczycieli, do obowigzkoéw szkolnych, zdolnoéci zainteresowania, usposobienie, cechy pozytywne

i negatywne)

3. Oceny szkolne 7 kolejnych przedmiotow:

- JpOlISKi: L -chemia: ...,
- JObCY: SfizyKa:
- matematyka: ..., -biologia: ..o

- historia: ... ST


mailto:sekretppp@umt.tarnow.pl

4. Frekwencja (czy opuszcza zajgcia szkolne i dlaczego?)

5. Jakie formy pomocy stosowano? Jakie zajecia reedukacyjne i terapeutyczne prowadzono
z uczniem? Jaki daly rezultat?

(data) (podpis wychowawcy) (podpis dyrektora)

Zapoznatam/em si¢ z opinia:

(podpis rodzica / opiekuna prawnego)



