Ruda S1aska, ......cccoeeeeeeeerenne.

imie¢ 1 nazwisko wnioskodawcy

nr telefonu
Dyrektor Szkoty Podstawowej nr 11 w Rudzie Slaskiej

Wnhniosek o wydanie opinii. *

Prosze o wydanie opinii dotyczace] mojego dZIECKa ........cceveviieriiieeiiieeiie e

ucznia/ uczennicy Kkl .......cccoooviiiiiiiiiiiiniiieeee

rodzaj opinii:

logopedyczna [ ]
- pedagogiczna [ ]
[ ]
[ ]

psychologiczna
- wychowawcy klasy

w celu przedstawienia jej w:

Miejski Osrodek Pomocy Spotecznej [ ]

Miejski Zespo6t ds Orzekania Niepetnosprawnoéci [ |

Sad Rejonowy [ ]

Zespot kuratorski []

Lekarz specjalista Poradni Zdrowia Psychicznego [ |
- Psychoterapeuta/ Psycholog z instytucji zewnetrznej ||

- Poradnia Psychologiczno — Pedagogiczna [ ]
[ ]

Inny podmiot

* Informacja dla osoby skladajacej wniosek:
Opini¢ wydaje si¢ w okresie dwéch tygodni od daty zloZzenia wniosku.

Zapoznalem/am si¢ z powyzsza informacja ........
czytelny podpis wnioskodawcy




