…………………………………………

pieczęć odpowiednio przedszkola, 
szkoły, ośrodka, placówki
                                                                 


 








Kraków, dnia ....................................
OPINIA O SYTUACJI DYDAKTYCZNEJ I WYCHOWAWCZEJ DZIECKA/UCZNIA 

W ZWIĄZKU  Z UBIEGANIEM SIĘ O WYDANIE OPINII W SPRAWIE

 ZINDYWIDUALIZOWANEJ ŚCIEŻKI KSZTAŁCENIA
ROZPORZĄDZENIE MINISTRA EDUKACJI NARODOWEJ z dnia 9 sierpnia 2017 r. w sprawie zasad organizacji i udzielania pomocy psychologiczno-pedagogicznej w publicznych przedszkolach, szkołach i placówkach (Dz. U. z 2023 r. poz. 1798), § 12

Prosimy o wypełnianie na komputerze
Dane ucznia:
Imię i nazwisko: ....................................................................................................PESEL............................................
Szkoła:........................................................................................ klasa z oznaczeniem:................................

Zawód (jeśli dotyczy)……………………………………………….. rok szk. …………………………………..
Wychowawca………………………………………………………Nauczyciel wspomagający: ….………………………………………………..
1. Informacja o funkcjonowaniu dziecka/ucznia w tym o występujących trudnościach:
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

· indywidualne  potrzeby  edukacyjne ucznia:
· ………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
· możliwości psychofizyczne ucznia:
………..……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
· mocne strony i uzdolnienia:
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
2. informacja o działaniach podjętych w celu poprawy funkcjonowania ucznia 

………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
· formy udzielanej uczniowi pomocy psychologiczno-pedagogicznej i okres ich udzielania, (ilość zajęć, w których uczeń brał udział w tym okresie)
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

· efekty podjętych działań i udzielanej pomocy 
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
· Analiza sytuacji dydaktycznej i wychowawczej dziecka/ucznia wskazuje/nie wskazuje
 na zasadność zorganizowania zindywidualizowanej ścieżki kształcenia
· wnioski dotyczące dalszej pracy z uczniem mające na celu poprawę funkcjonowania: w związku z brakiem oczekiwanych efektów, mimo podjętych działań rekomenduje się zorganizowanie zindywidualizowanej ścieżki kształcenia w zakresie (przedmioty):……………………………………………………………………………………………..

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
3. Informacja o występujących w środowisku ucznia barierach i ograniczeniach utrudniających jego funkcjonowanie (jeśli występują)

...................................................................................................................................................................................... ......................................................................................................................................................................................
……………………………………                                                                    ………………………………….
                     podpis odpowiednio nauczycieli,                                                                                                                                                podpis dyrektora
wychowawców grup wychowawczych, specjalistów
� Niepotrzebne skreślić





