
Wniosek nr ………………….20/21

WNIOSKODAWCA: 
.................................................................
 Imiona i nazwiska rodziców/prawnych opiekunów                                  

                                 
.................................................................
adres zamieszkania rodziców/prawnych opiekunów  

.....................................................................................
 kod pocztowy

.....................................................................................
Nr telefonu  

 

 

Wnioskuję o przeprowadzenie badania diagnostycznego 
(Rozporządzenie Ministra Edukacji Narodowej z dnia 1.02.2013, Dz. U. z 2013 r. poz. 199., z późn. Zm.).  

 Psychologicznego dn……………………………………….
 Pedagogicznego dn…………………………………………
 Logopedycznego dn………………………………………...
 Integracji sensorycznej dn………………………………….

Uzasadnienie:
………………………………………………………………………………………………………………………
…..…….………..…………………………………………………………………………………………………

 
W związku z przeprowadzonym badaniem wnioskuję o wydanie
 (Rozporządzenie Ministra Edukacji Narodowej z dnia 1.02.2013, Dz. U. z 2013 r. poz. 199., z późn. Zm.).  

 opinii
 informacji  z badania 

Wnioskowaną dokumentację:
 proszę przekazać do szkoły/  przedszkola/  innej  placówki,  do której  dziecko albo pełnoletni

uczeń uczęszcza (właściwe podkreślić),
 proszę wysłać na adres domowy, 
 odbiorę osobiście. 

Dąbrowa Tarnowska, dn. ………………………….             .....................................................................
(podpis rodziców/ prawnych opiekunów/ pełnoletniego ucznia*)

Wnioskuję o wydanie (Rozporządzenie Ministra Edukacji Narodowej z dnia 1.02.2013, Dz. U. z 2013 r. poz. 199., z późn. Zm.).  

 kopii opinii                          
 kopii orzeczenia   
 kopii informacji z badania
 informacji z badania 
 inne……………………………………………………….                 

Wnioskowaną dokumentację:
 proszę wysłać na adres domowy,
 odbiorę osobiście. 

Dąbrowa Tarnowska, dn. ………………………….                …………………………………………….  
(podpis rodziców/ prawnych opiekunów/ pełnoletniego ucznia*)


