
Chorzów, dnia ………………………… 

……………………………………….. 
(imię i nazwisko rodzica / opiekuna prawnego) 

Adres zamieszkania: 

……………………………………….. 
(miejscowość) 

……………………………………….. 
(ulica, numer domu / mieszkania) 

 

Do Dyrektora  

Niepublicznej Szkoły Podstawowej „Niebieski Zakątek”  

z Oddziałami Integracyjnymi i Specjalnymi w Chorzowie 

 

WNIOSEK O ZMIANĘ TREŚCI OPINII 

 

Zwracam się z prośbą o zmianę treści opinii o moim dziecku 

……………………………………………………………………………………………………………
(imię i nazwisko dziecka) 

Wystawionej przez panią / pana …………………………………………………………………………  

specjalistę: ………………………………………………………… 

dnia (podać datę wystawienia opinii) …………………………………… 

Zastrzeżenia dotyczą następującego fragmentu opinii (proszę określić, z którym fragmentem tekstu pani / pan się 

nie zgadza) :  

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

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

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

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

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

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

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

Poniżej przedstawiam powody wniesienia zastrzeżenia (proszę uzasadnić dlaczego nie zgadza się pani / pan  

z powyższym fragmentem opinii o dziecku) : 

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

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

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

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

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

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

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

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

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

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

 

…………………………………………… 
(podpis rodzica / opiekuna prawnego) 


