
OPINIA WYCHOWAWCY KLASY,
NAUCZYCIELI UCZĄCYCH I SPECJALISTÓW PROWADZĄCYCH 

ZAJĘCIA Z  UCZNIEM

………………………………                             
(imię i nazwisko ucznia)

………………………………
(data i miejsce urodzenia)

……………………………….
(nazwa i adres szkoły, klasa)

1. Dostrzeżony problem
• wybitne uzdolnienia
• niepełnosprawności
• niedostosowanie społeczne lub zagrożenie niedostosowaniem
• specyficzne trudności w uczeniu się 
• zaburzenia komunikacji językowej
• choroba przewlekła
• sytuacje kryzysowe lub traumatyczne
• rozpoznane niepowodzenia szkolne
• wybór szkoły , kierunku kształcenia ,lub zawodu
• zaniedbania środowiskowe
• trudności adaptacyjne
• odmienność kulturowa
• inne………………………………………………………………………..

2. Opis funkcjonowania ucznia
a/ opis jego trudności, występujących zaburzeń 

…………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………

        b/ opis jego  mocnych stron 
…………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………



c/ w wypadku specyficznych trudności w uczeniu się -  charakter popełnianych 
błędów i ich częstotliwość, występujące trudności w nauce różnych 
przedmiotów 

…………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………

 
3. Inne ważne  informacje o uczniu

…………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………

4. Formy pomocy psychologiczno- pedagogicznej , którymi objęty był uczeń  na 
terenie szkoły, przedszkola lub placówki

…………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………

Współpraca z rodzicami ucznia
…………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………

UWAGA! 
W wypadku specyficznych trudności w uczeniu się należy dołączyć dwie prace 
pisemne ucznia poprawione przez nauczyciela

 ………………………………….                               ………………………………………
         miejscowość i data                                                                                 Imię i nazwisko osoby sporządzającej opinię, podpis 


