








 Kraków, dnia ....................................
OPINIA  O FUNKCJONOWANIU DZIECKA/UCZNIA
NA TERENIE PRZEDZSZKOLA/SZKOŁY WYDANA
 W ZWIĄZKU Z UBIEGANIEM SIĘ O ZINDYWIDUALIZOWANĄ ŚCIEŻKĘ KSZTAŁCENIA.
Dane dziecka:
Imię i nazwisko: ................................................................................................................................
Szkoła, / Przedszkole /klasa:....................................................................………………………………………..
1. Charakterystyka ucznia 

2.1  możliwości psychofizyczne ucznia

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

2.2 mocne strony i uzdolnienia ucznia

………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
2.3 informacja o funkcjonowaniu ucznia w przedszkolu,  szkole, ośrodku lub placówce, w tym występujących trudnościach w obszarze dydaktycznym, emocjonalno-społecznym itp.
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………...
2.4 stan zdrowia ( jeżeli uczeń będzie objęty indywidualną ścieżką kształcenia ze względu na stan zdrowia) oraz wpływ przebiegu choroby na funkcjonowanie w szkole (ograniczenia i bariery )
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
2.5 czynniki środowiskowe wpływające na funkcjonowanie ucznia

………………………………………………………………………………………………………………….

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

…………………………………………………………………………………………………………………..

2.6 zakres udzielanej pomocy psychologiczno-pedagogicznej na terenie szkoły/przedszkola

…………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………………..

………………………………………………………………………………………………………………………….

2.7 informacja o funkcjonowaniu ucznia na zajęciach specjalistycznych w ramach pomocy psychologiczno-pedagogicznej
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
2.8 efekty udzielanej dotychczas pomocy psychologiczno-pedagogicznej na terenie szkoły
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
2. Współpraca z rodzicami/opiekunami prawnymi dziecka
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

3. Oczekiwane efekty wynikające z realizacji przez dziecko/ucznia indywidualnej ścieżki kształcenia.
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………







      

   (podpisy specjalistów)
