
……………………………..                                          Kielce, dn.……………………… 
(pieczątka szkoły)                                                                                                  

 

OPINIA O UCZNIU DOTYCZĄCA TRUDNOŚCI W PISANIU, W CZYTANIU, W LICZENIU  
I OGÓLNYCH TRUDNOŚCI W NAUCE 

 
 

…………………………        ………………..         ….….……………..      ………. 
          (Imię i nazwisko)                                    (data urodzenia)                                   (szkoła)                              (klasa) 
 

Proszę podkreślić lub wpisać dane dotyczące ucznia. 
 

1) W oparciu o przeprowadzony sprawdzian odnośnie znajomości zasad ortograficznych (proszę 
załączyć ksero sprawdzianów, kartkówek) stwierdza się: 

- dobrą znajomość zasad ortograficznych 
- dostateczną znajomość zasad ortograficznych 
- niezadowalającą znajomość zasad ortograficznych 

 

2) Częstotliwość występowania błędów: nasilone występowanie błędów / liczne błędy /  
nieliczne występowanie błędów 

 

3) Charakter popełniania błędów 
   - typowo ortograficzne 

- w łącznej i rozdzielnej pisowni wyrazów 
- mylenie liter o podobieństwie graficznym 
- mylenie liter złożonych fonetycznie 
- opuszczanie drobnych elementów graficznych liter 
- opuszczanie cząstek wyrazów 
- zniekształcenie zapisu całych wyrazów 
- inne błędy (jakie) ……………………………………………………………………………………………………….. 

 

4) Poziom graficzny pisma:  prawidłowy / zaburzony (opisać cechy zaburzeń kształtu łączenia liter) 
……………………………………………………………………………………………………………………………… 
……………………………………………………………………………………………….……………………………… 
 

5) Tempo pisania: wolne / przeciętne / szybkie 
 

6) Praworęczność, leworęczność 
 

7) Poziom samodzielnych prac pisemnych 

………………………………………………………………………………………….……………………………………
…………………………………………………………………………………………….………………………………… 
 

8) Poziom wypowiedzi ustnych 

………………………………………………………………………………….…………….……………………………… 

…………………………………………………………………………………..…………………………………………… 
 

9) Poprawność artykulacyjna 

……………………………………………………………………………………..………………………………………… 
 

10) Umiejętności z języka obcego: dobre / zadowalające / słabe (określić rodzaj trudności) 

……………………………………………………………………………………………..………………………………… 
 

11) Technika i poprawność czytania 

……………………………………………………………………………………………..………………………………… 
 

12) Tempo czytania: szybkie / przeciętne / wolne 
 

13) Rozumienie treści:………………………………………………………….……………………………………… 
       

14) Motywacja do nauki: …………..…………………………………………………………………………………… 
 

15) Inne ewentualne trudności ucznia  

……………………………………………………………………………….………………………………………………. 
                                

                                                                                                                           ……………………………………. 

                            (podpis nauczyciela polonisty) 



UMIEJĘTNOŚĆ LICZENIA: 

- znajomość cyfr:   pełna / niepełna  

- opanowanie symboli matematycznych i ich znaczeń:  nie występują trudności / występują (jakie?) 

………………………………………………………………………………………………………………………………..  

- tempo przyswajania wiadomości matematycznych:  szybkie /  przeciętne / wolne / bardzo wolne  

- rozumienie i posługiwanie się pojęciami matematycznymi:  nie występują trudności / występują (jakie?) 

……………………………………………………………………………………………………………………………….. 

………………………………………………………………………………………………….......................................... 

- rachunek pamięciowy: opanowany – w pełni zautomatyzowane i poprawne liczenie / liczenie w szybkim 

tempie, ale z błędami / słabo opanowany – wolne tempo / potrzeba liczenia na zbiorach zastępczych 

- opanowanie wymaganych na danym etapie technik liczenia: bardzo dobre / dobre / wystarczające / słabe 

- umiejętność posługiwania się strategiami matematycznymi: adekwatnie do wymagań danej klasy /  

stosowanie niedojrzałych strategii (właściwych dla wcześniejszych etapów nauki)  

- tabliczka mnożenia:  w pełni opanowana / wybiórczo / nieopanowana, brak rozumienia istoty działania  

- rozumienie poleceń, instrukcji do zadań: adekwatne / wymagane indywidualne tłumaczenie / brak 

rozumienia 

- umiejętność rozwiązywania zadań z treścią: samodzielnie i poprawnie / samodzielnie z błędami / przy 

wsparciu nauczyciela / brak rozumienia zadań / (uwagi nauczyciela): ………………………………………………. 

................................................................................................................................................................................ 

- opanowanie materiału z geometrii: brak trudności / wybiórcze trudności / nasilone trudności. 

 

                                                                                                                           ……………………………………. 

                         (podpis nauczyciela matematyka) 

 

OPINIA WYCHOWAWCY DOT. UCZNIA ………………………………………………..… kl. …………. 
 

……………………………………………………………………………………………………………………………….. 

……………………………………………………………………………………………………………………………….. 

……………………………………………………………………………………………………………………………….. 

……………………………………………………………………………………………………………………….……….

………………….……………………………………………………………………………………………………………. 

……………………………………………………………………………………………………………………………….. 

……………………………………………………………………………………………………………………………….. 

………………………………………………………………………………………………………………………………..

………………………………………………………………………………………………………………………………..

………………………………………………………………………………………………………………………………..

………………………………………………………………………………………………………………………………..

………………………………………………………………………………………………………………………………..

………………………………………………………………………………………………………………………………..

……………………………………………………………………………………………………………………………….. 

Czy dziecko objęte było następującymi formami pomocy psychologiczno-pedagogicznej w szkole 

(podkreślić właściwą odpowiedź) 

Zajęcia dydaktyczno-wyrównawcze / Zajęcia logopedyczne / Zajęcia terapeutyczne / Inne formy pomocy 

(jakie?) ……………………………………………………………………………………………………………………… 

 

                           ……………………………………. 
                     (podpis wychowawcy) 

 

Uczeń na badanie do Poradni powinien dostarczyć zeszyty oraz kopie sprawdzianów/kartkówek  

z języka polskiego i matematyki. 


