
 

 

……………………………………………… 
(miejscowość, data) 

 

WNIOSEK 

DO DYREKTORA SZKOŁY 

Zwracam się z prośbą o wydanie opinii dotyczącej mojego dziecka celem przedłożenia jej  

w Poradni Psychologiczno – Pedagogicznej nr 21/Sądu Rodzinnego/OPSu 

 

Imię i nazwisko dziecka: ……………………………………………………………………………………………………………………… 

Data i miejsce urodzenia: …………………………………………………………………………………………………………………… 

Imiona i nazwiska rodziców: ………………………………………………………………………………………………………………. 

Adres zamieszkania: ………………………………………………………………………………………………………………………...... 

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

Telefon kontaktowy: ………………………………………………………………………………………………………………………….. 

Klasa: ………………………………………………………………………………………………………………………………………………….. 

 

Uzasadnienie wniosku: 

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

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

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

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

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

Opinię odbiorę osobiście w sekretariacie CLXV Liceum Ogólnokształcącego w Warszawie. 

 

 

……………………………………………… 

(podpis rodziców lub opiekunów) 

                                                           
 właściwe podkreślić 


