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        (pieczątka szkoły)
OPINIA SZKOŁY/PLACÓWKI O UCZNIU
Dane o uczniu:

1. Nazwisko i imiona dziecka ……………………………………………………………………………………….……………………………
2. Data i miejsce urodzenia ………………………………………………………………………………………………………………………
3. Adres zamieszkania ………………………………………………………………………………………………………………………………
4. Nazwa i adres szkoły/placówki ………………………………………………………………………………….. klasa………………..                  
5. Nazwisko i imię wychowawcy klasy ………………………………………………………………………………………………………
Określenie sposobu funkcjonowania ucznia:

1. Czy uczeń był wcześniej kierowany do poradni psychologiczno – pedagogicznej?                 
 a) tak   -  z jakiego powodu ?  ………………………………………………………………………………………………………………………
       b) nie

2. Dotychczas zastosowane przez szkołę/placówkę  formy pomocy psychologiczno - pedagogicznej /
 w jakim stopniu i w jakiej formie zostały zrealizowane  zalecenia Poradni Psychologiczno –  Pedagogicznej
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

3. Funkcjonowanie ucznia w szkole/ placówce, w obszarach: nauczanie ogólne (jakich szczegółowo przedmiotów dotyczą i w jakim zakresie) , czytanie i pisanie, przyswajanie mowy oraz tworzenie wyrazów, wiedza matematyczna, poruszanie się i mobilność, zainteresowania ucznia.
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

4. W jakim zakresie uczeń nie może brać udziału w zajęciach edukacyjnych wspólnie z oddziałem szkolnym/przedszkolnym?
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

5. Stan zdrowia ucznia , problemy zdrowotne  w oparciu o dostępne informacje, które mogą wpływać na funkcjonowanie ucznia w szkole/przedszkolu:           

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

6. Dane o zachowaniu ucznia:
·   Motywacja i stosunek ucznia do nauki , w tym przygotowanie do zajęć: 
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

·    Funkcjonowanie emocjonalne: zasoby i zauważone trudności (np. prawidłowe radzenie się z emocjami trudnymi, nastrój, opanowanie,  nerwowość, płaczliwość, pobudzenie ruchowe, bierność, apatia , tiki , itp. – ewentualnie od kiedy ? )
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

·    Funkcjonowanie społeczne, relacje z rówieśnikami, kontakt z innymi ludźmi,  komunikacja (np. dobre umiejętności społeczne, agresja, lękliwość, uległość , dominacja nad innymi , izolowanie się itp.)
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

·   Zachowanie w czasie lekcji: (radzenie sobie z wyzwaniami, koncentracja uwagi, samodzielność w wykonywaniu zadań, zainteresowanie tematyką zajęć, podporządkowanie się poleceniom nauczyciela, aktywność na lekcji 
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

·  Troszczenie się o samego siebie
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

·    Zagospodarowanie czasu wolnego, relaks.
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

7.   Środowisko rodzinne ucznia: warunki materialne, zaspokajanie potrzeb dziecka, 
 pomoc w nauce, stosowane metody  wychowawcze , atmosfera w rodzinie , kontakt ze szkołą) :

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

	

	

	Imię i nazwisko osoby wypełniającej 

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

	

	

	

	……………………………………………………

	miejscowość, data                                   

	

	


	


