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Olsztyn, dnia .....................

Dyrektor

Zespohu Szkol Elektronicznych
i Telekomunikacyjnych

w Olsztynie

Whiosek
0 objecie ucznia pomocg psychologiczno - pedagogiczna
w formie zaje¢ dydaktyczno-wyréwnawczych

Imig 1 NAZWISKO UCZNIA: ..o.uiiiiiiiii i e e e
Klasa: ...

Imig¢ 1 nazwisko rodzica/prawnego opiekuna: ...........ccoviiiiiiiiiiiiiiiiiiii e,
Imie 1 nazwisko WYChOWaAWCY: ... it e e e

Osoba wnioskujagca o pomoc psychologiczno — pedagogiczng (wlasciwe podkreslic):
uczen petnoletni
rodzice ucznia nieletniego

NAUCZYCICL Lot
(imi¢ i nazwisko wnioskujacego nauczyciela oraz przedmiot, ktoérego uczy )

wychowawca

NNa 0S0ba Tub OTZaANIZACTA .. ..viiit i
(wpisac kto)

Okres UdZIelania POMOCY: .. .unuiiett ettt et et e e e e et e e et e aeeeaeeaees

WYMIAE GOAZIN: ...t

(data oraz podpis wnioskodawcy)

8. Wyrazam zgod¢ na objecie mojego dziecka pomocg psychologiczno- pedagogiczna
w formie zaje¢ dydaktyczno—wyrownawezych z ...
9. O$wiadczam, ze zapoznatam/tem si¢ z Regulaminem uczestnictwa w zajgciach

dydaktyczno—wyrownawczych w Zespole Szkot Elektronicznych
i Telekomunikacyjnych

(podpis wnioskodawcy)

10. Akceptacja Dyrektora ZSEiT

a) Wyrazam zgode

b) Nie wyrazam zgody

(podpis dyrektora)



Opinia nauczyciela/li uczacego dany przedmiot.



