……………………………...…………..
   (pieczątka przedszkola/szkoły)

[bookmark: _Hlk188353953]OPINIA O DZIECKU/UCZNIU 

[bookmark: _GoBack]na potrzeby diagnozy w Powiatowej Poradni Psychologiczno-Pedagogicznej w Białymstoku 


Podstawa prawna:
· [bookmark: _Hlk150176794]Zgodnie rozporządzenia MEN z dnia 1 lutego 2013 r. w sprawie szczegółowych zasad działania publicznych poradni psychologiczno-pedagogicznych, w tym publicznych poradni specjalistycznych (Dz. U. z 13 lutego 2013 r., poz. 199) z późn. zm. z dnia 25 sierpnia 2017 r. (Dz. U. z 31 sierpnia 2017 r., poz. 1647) oraz Obwieszczenia MEiN t.j. z 10 listopada 2023 r. (Dz. U. z 16 listopada 2023 r., poz. 2499).

Imię i nazwisko: …………………………………………………………………………………………..

Miejsce zamieszkania: …………………………………………………………………………………....

Data i miejsce urodzenia: …………………………………... PESEL:………………………………….

1. Charakterystyka trudności szkolnych ucznia:
[bookmark: _Hlk188354877]………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

2. Wyniki w nauce:
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

3. Zachowanie ucznia w szkole:
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

4. Motywacja do nauki:
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

5. Frekwencja:
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

6. Relacje z nauczycielami:
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

7. Relacje z rówieśnikami:
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

8. Udział w zajęciach pozalekcyjnych:
[bookmark: _Hlk188355144]………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

9. [bookmark: _Hlk188353195]Formy pomocy dziecku udzielanej na terenie szkoły:
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

10. Formy pomocy dziecku udzielanej na terenie szkoły:
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

11. Współpraca z rodzicami:
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

12. Inne uwagi:
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………


[bookmark: _Hlk188355999]Osoba/y sporządzające opinię:







……………………………….					              …..…………………...……………..
      (miejscowość, data)							       (pieczęć i podpis dyrektora
placówki/przedszkola/szkoły)

