
DRUK PORADNI PSYCHOLOGICZNO – PEDAGOGICZNEJ W TORUNIU (WOPTI_1/19/20) 

 

WNIOSEK NALEŻYĆ WYPEŁNIĆ DRUKOWANYMI LITERAMI                                                         Toruń, dn. ………………………... 

................................................. 
(imię i nazwisko rodzica/opiekuna prawnego/ pełnoletniego ucznia) 
 

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

.................................................                                       Dyrektor 
 (adres, telefon)                                                                                                                Poradni Psychologiczno-Pedagogicznej w Toruniu 
 

WNIOSEK O PRZEKAZANIE TECZKI INDYWIDUALNEJ 

 

Proszę o przekazanie teczki indywidualnej zawierającej dokumentację badań i czynności 

uzupełniających mojego dziecka / mnie (dot. pełnoletniego ucznia) 

………………………….……………………………………………………………………….……. ur. ………………………………..….  

do publicznej poradni psychologiczno-pedagogicznej, tj. Poradni Psychologiczno - Pedagogicznej 

w ……………………………….. (adres:…………………………………………………………..………………………………………………. ).  

Oświadczam, że ww. poradnia stała się właściwą do udzielania pomocy memu dziecku / mnie (dot. 

pełnoletniego ucznia) z uwagi na fakt, że:  

 

• moje dziecko jest / jestem (dot. pełnoletniego ucznia) uczniem / wychowankiem szkoły / przedszkola, 

które ma siedzibę na terenie działania ww. poradni, tj. (podać nazwę i adres szkoły / przedszkola)  

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

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

(należy dołączyć aktualne zaświadczenie wydane przez szkołę / przedszkole poświadczające ww.– 

wydane nie wcześniej niż miesiąc przed dniem składania niniejszego wniosku) 

 

lub   

 

• moje dziecko nie jest / nie jestem (dot. pełnoletniego ucznia) uczniem / wychowankiem żadnej szkoły / 

przedszkola i zamieszkuje na terenie działania ww. poradni, tj. (należy podać adres) 

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

 

………………………………………………………… 
podpis rodzica/ opiekuna prawnego 


