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OPINIA O UCZNIU Z TRUDNOŚCIAMI W CZYTANIU I PISANIU  

(SZKOŁA PONADPODSTAWOWA) 

 

Imię i nazwisko ucznia: 

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

Szkoła, klasa: 

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

Informacje wychowawcy klasy 

 

1. Formy pomocy psychologiczno-pedagogicznej udzielanej uczniowi w szkole: 

 zajęcia dydaktyczno – wyrównawcze z………………………………………………………, 

 zajęcia korekcyjno – kompensacyjne 

 zajęcia logopedyczne 

 terapia psychologiczna 

 inne (jakie?):………………………………………………………………………………….   

2. Stosunek ucznia do obowiązków szkolnych (motywacja do nauki, aktywność, frekwencja, 

relacje z rówieśnikami itp.): 

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

3. Oceny szkolne z poszczególnych przedmiotów nauczania z ostatniego semestru lub z końca  

roku szkolnego: 

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

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

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

4. Uzdolnienia i zainteresowania: 
…………………………………………………..............…...................................................................... 

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

 

5. Współpraca rodziców ze szkołą: 

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

        

          

………………………………… 

          podpis wychowawcy 



Informacje nauczyciela języka polskiego 

 

1. Technika czytania: 

 głośnego (tempo, rodzaje błędów) :……………………………………………………………….. 

 stopień zrozumienia tekstu czytanego po cichu: ………………………………………………….. 

2. Rodzaje błędów  w pracach pisemnych: 

 typowo ortograficzne, 

 w łącznej i rozdzielnej pisowni wyrazów, 

 mylenie liter o podobieństwie graficznym, 

 mylenie liter – odpowiedników głosek zbliżonych fonetycznie, 

 opuszczanie drobnych elementów graficznych liter, 

 opuszczanie cząstek wyrazów, 

 zniekształcanie zapisu całych wyrazów, 

 inne błędy (jakie ?)..............................................................................................…………………... 

3. Znajomość zasad ortograficznych:   bez zastrzeżeń / częściowa / niezadowalająca. 

4. Częstotliwość występowania błędów w pracach pisemnych: 

 błędy nieliczne (nie odbiegające ilością od poziomu przeciętnego), 

 nasilone występowanie błędów, 

 liczne błędy. 

5. Poziom graficzny pisma:   bez zastrzeżeń / zaburzony. 

6. Tempo pisania: szybkie / przeciętne / wolne / bardzo wolne. 

7. Ogólna ocena samodzielnych prac pisemnych: 

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

8. Ocena wypowiedzi ustnych (poprawność gramatyczna, słownictwo, treść): 

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

9. Poprawność artykulacyjna:   prawidłowa / nieprawidłowa. 

10. Ocena wartości merytorycznej i stylistycznej prac pisemnych: 

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

 

 

Do wniosku prosimy dołączyć dwie prace pisemne z języka polskiego ocenione 

przez nauczyciela. 

 

 

 

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

          podpis polonisty                                                                     podpis i pieczęć dyrektora szkoły 
 


