                Wąsowo, …………………….
………………………………………
(imię i nazwisko)

………………………………………
(adres zamieszkania)

………………………………………




Dyrektor
Zespołu Szkoła Podstawowa – Przedszkole 
w Wąsowie


Wniosek o wydanie opinii


Proszę o wydanie opinii o moim dziecku ………...………………………………

……………………………………..……… uczniu/uczennicy klasy ………….

w celu ubiegania się o (podkreślić właściwe):
· wydanie opinii poradni psychologiczno-pedagogicznej,
· ubiegania się o kształcenie specjalne,
· ubiegania się o nauczanie indywidualne,
· ubiegania się o zindywidualizowaną ścieżkę kształcenia
- inny cel (jaki) ………………………………….…………………………..
…………………………………………………………………………………….



………………………………….
(podpis rodziców)











