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WYPEŁNIA PLACÓWKA:

OPINIA 
o uczniu z trudnościami w czytaniu i pisaniu 

Imię i nazwisko ucznia ...................................................................................................  klasa .....................

Informacje od wychowawcy klasy
Metody i formy oddziaływań dydaktycznych podjętych w stosunku do ucznia przez szkołę........................ ……………………………………………………………………………….…....………..……………...…………………………………………………………….........….............…....................................................
………………………………………………………………………………………………………………..
Sposób realizacji zaleceń, o ile uczeń był wcześniej diagnozowany………………...........................…....…

…………………………………………………………………………………………...................…….…..

……………………………………………………………………………………………...................….…..
………………………………………………………………………………………………………………..
Stosunek ucznia do obowiązków szkolnych / motywacja do nauki, aktywność, frekwencja, relacje 
z rówieśnikami itp……………………………………………...................................................….................

………………………………………………………………………………………………………..……………………………………………………………………………………………………………..............…
……………………………………………………………………………………………………………….
Postępy w nauce 

a. języków obcych………………………………………………………………............……….....………
………………………………………………………………………………………………….…….…..
b. przedmiotów ścisłych………………………………………………..............…………….….....…….…
……………………………………………………………………………………………………………
c. przedmiotów humanistycznych………………………………………..............…....…………………...
……………………………………………………………………………………………………………
Uzdolnienia i zainteresowania…………………………………………………..............….....…............…..

…………………………………………………………………………………………..……………............

Współpraca rodziców ze szkołą, stosunek do dziecka i jego trudności……………..............….................…

…………………………………………………………………………………………….….........................
………………………………………………………………………………………………………………..
.....................................…………….....……..
podpis  wychowawcy                                                                     

Informacje nauczyciela języka polskiego
Znajomość zasad ortograficznych…………………………………………………......…..............…............
………………………………………………………………………………………………………………..
Częstotliwość występowania błędów w pracach pisemnych……………………….....…..........................…
………………………………………………………………………………………………………………..

………………………………………………………………………………………………………………..
Charakter popełnianych błędów w pisaniu………………………………………….....….............................

………………………………………………………………………………………….....…....................….
………………………………………………………………………………………………………………..

………………………………………………………………………………………………………………..
Poziom graficzny pisma…………………………………………………………...................................……

………………………………………………………………………………………….....…....................….

Tempo pisania……………………………………………………………………......….............…...............

Ogólna ocena samodzielnych prac pisemnych……………………………………......….........................….

…………………………………………………………………………………………..….…………..……………………………………………………………………………………............................................….

Technika czytania……………………………………………………………………..............................….

Rozumienie czytanego tekstu……………………………………………………….....….........................…

…………………………………………………………………………………………...................……......
Poziom wypowiedzi ustnych………………………………………………………...................……............
………………………………………………………………………………………….….….……..........…

Inne informacje o uczniu………………………………………………………...................…….....….........
…………………………………………………………………………………...............………….....…......
………………………………………………………………………………………………………………..

………………………………………………………………………………………………………………..

Do wniosku należy dołączyć dwie prace pisemne z j. polskiego ocenione przez nauczyciela.
 .........................................................




……………………….…………………
               miejscowość, data






 pieczęć szkoły / placówki                                                                                             

......................................................................... 

        ................................................................
         podpis nauczyciela języka polskiego  


    
              podpis i pieczęć dyrektora szkoły/placówki
