
Tychy, dn. …………………….  

………………………………….  

(Imię i nazwisko rodzica)  

………………………………….  

(adres)  

………………………………….  

(telefon)  

 

Do dyrektora  

Szkoły Podstawowej nr 37 z Oddziałami 

Dwujęzycznymi  im. K. Makuszyńskiego 

w Tychach  

 

 

Wniosek o wystawienie opinii o uczniu 

 

Proszę o wystawienie opinii o ……………………………………………..........................…...  

      (imię i nazwisko ucznia)  

uczniu/uczenicy klasy ………………………..  

 

przez ........................................................................................................................................... 

   (np. wychowawca klasy, nauczyciele uczący, itp.) 

 

w celu przekazania (proszę właściwe zakreślić): 

o Poradni Psychologiczno –Pedagogicznej, 

o Zespołu ds. Orzekania o Niepełnosprawności, 

o Zakładu Ubezpieczeń Społecznych, 

o lekarza, 

o sądu, 

o innej instytucji (proszę podać jakiej)................................................................................. 

 

Opinię odbiorę: 

o proszę o przekazanie bezpośrednio do Poradni Psychologiczno  – Pedagogicznej, 

o odbiorę osobiście, 

o..................................................................................................................................................... 

 

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

podpis rodzica 


