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(adres zamieszkania)
Dyrektor
Szkoty Podstawowej

im. Jakuba Wejhera w Gérze

WNIOSEK
o0 wydanie opinii 0 uczniu

(nazwa i adres instytucji)

(czytelny podpis rodzica/opiekuna prawnego)

Zostatam/zostatem poinformowany o konieczno$ci przygotowania opinii o uczniu zgodnie

z procedurg obowigzujgca w szkole.

(data i podpis nauczyciela)



