
 
 

 

 

 

Pieczątka szkoły     Międzyrzecz, data ……………………..……… 

 

WNIOSEK DYREKTORA SZKOŁY 
O WYDANIE OPINII W SPRAWIE INDYWIDUALNEGO PROGRAMU LUB TOKU NAUKI 

 

 

 

Dyrektor  

Poradni Psychologiczno-Pedagogicznej 

w Międzyrzeczu 

 

 

Na podstawie Art. 6 ust. 1 Ustawy z dnia 7 września 1991r. oraz § 6 rozporządzenia MEN z 

dnia 19 grudnia 2001 r. w sprawie warunków i trybu udzielania zezwoleń na indywidualny program lub 

tok nauki oraz organizacji indywidualnego programu lub toku nauki zwracam się z wnioskiem o 

wydanie  opinii w tej sprawie  dla:  

………………………..........................................………................................…… (imię i nazwisko)  

PESEL ........................................ 

uczennicy/ucznia naszej szkoły.  

 

 

 

 

(pieczątka i podpis dyrektora) 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 


